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वक़व्य 


वेद्य श्रीअन्रिदेवजी गुप्त हिंदी के भ्रच्छे लेखक हैं । आपने कई 
पुस्तकें हमारे लिये लिखी हैं। धात्री-शिक्षा निकज्ष चुकी हे। शिशु- 
पान पाठकों के हाथ में है। इनके अलावा स्वास्थ्य-विज्ञान को 
भी हम छाप रहे हैं। 

यह कहने की आवश्यकता नहीं कि शिशु-पालन का विषय कितने 
महत्त्व का है । शिशु का स्वास्थ्य माता-पिता के स्वास्थ्य पर निर्भर है । 
अच्छे बीज से श्रच्छे वृत्त की उत्पत्ति होती है। भारतवर्ष को योग्य 
संतान की कितनी श्रावश्यकता है, यह सभी जानते हैं | जाति-पाँति 
का भेद-भाव छोड़कर, गुण, कम भोर स्वभाव के श्रनुसार योग्य, स्वस्थ 
स्त्री-पुरुषों का विवाह हो, और उनसे उत्पन्न शिशुश्रों का वेशानिक 
रूप से पालन हो, तो देश में २० वर्ष के अंदर लाखों वीर युवक- 
युवतियाँ उत्पन्न हो जायें, जो शीघ्र ही भारतमाता को स्वतंत्र कर ले । 

यदि इस पुस्तक से हमारी माताएँ और बहने अपने शिशुश्रों 
का पालन करने में कुछ भी ज्ञाभ उठा सकीं, तो लेखक का और 
हमारा श्रम सफल्ष हो जायगा, और हम शीघ्र ही लेखक की भ्ोर 
पुस्तक लेकर श्रापके सम्मुख उपस्थित होंगे । 
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पहला फ्रक्रण 
विषय -प्रवेश 


शिशु का महत्च 


शिशु या पुत्र की प्राप्ति जितनी कठिन है, उसका पालन 
उससे भी अधिक कठिन एवं परिश्रम-साध्य हे | !रुपया 





चित्र नं० १ 
प्यारा शिश्ञु 
कमाना उतना कठिन नहीं, जितना उसका संरक्षण करना। 


श्प शिशु-पालन 


प्राचीन साहित्य में पुत्र को स्वग का देनेवाला कहा है | जिसके 
पुत्र नहीं, उसका किया हुआ दान, धम), यज्ञ, अध्ययन, तप 
ओर जो भी अन्य पवित्र मोक्ष के देनेवाले कम हैं, वे सब 
निष्फल हैं। अतः मोक्ष एवं स्त्रग के लिये पुत्र का होना 
आवश्यक है । 
जिसकी गोद पुत्र-रत्न से खाली है; उस दंपति केलि 
रबर का द्वार भगवान्‌ व्यास ने सवंदा के लिये बंद कर 
दिया है & | 
धुत्र! ( पुं नरकात्‌ त्रायते इति पुत्रः ) स्व॒ग को देता है, यह 
विश्वास चिरकाल से श्राज तक बना हुआ है। विशेषतः हिंदू- 
समाज में श्राद्ध के समय इसकी सत्यता आँखों से देखी जा 
सकती हे । 
यह विश्वास तो पारलौकिक है, परतु इस लोक में पुत्र से 
स्वग प्राप्त होता हे; इस बात की प्रामाशिकता मध्यकालीन 
कविसमूह और अवोचीन पुरुष-रत्न करते हैं । 
जिस प्रकार शिष्य से गुरु की घवल कीति का विस्तार होता 
# इष्ट दत्तमधीत॑ वा यज्ञाश्च बहुदक्षिणाः ; 
सव॑ तदपत्यस्थ कलां नाईन्ति षोडशीम। 
तपो वाउप्यथवा यशो यघ्नान्यत्पावनं॑ महत्‌ ; 
तत्सव॑मपरं तात न सन्तत्या सम॑ मतम्‌ । 
सनन्‍्तानो हि परो धर्म एवमाह पितामह:ः । 
( भमद्/भारत ) 


शिशु का महत्त्व १६ 


हे, उसी प्रकार पुत्र से पिता-माता का नाम चमकता है । प्रसिद्ध 
कवि बाण अपने वंश एवं पिता को, भगवान्‌ कृष्ण वसुदेव 
को, अजु न पांडु को, राम दशरथ को सदा के लिये अजर- 
अमर बना गए । 

इसी कीति का महत्त्व ज्ञत्रिय-पत्र अजजु न के लिये कट्दे हुए 
“धसंम्भावितस्थ चाकीतिमरणादतिरिच्यते” इस कृष्ण-वाक्य 
से प्रतीत हो जाता है । 

जिस प्रकार हीरे या मोती को देखकर स्वभावतः उसके 
आदि-स्लोत का पता लगाने की इच्छा होती है, उसी प्रकार 
मनुष्य-रत्न को भी देखकर उप्के आदिम स्रोत को जानने की 
आकांत्ता होती है। यह देखता आवश्यक प्रतीत होता है कि 
किस सौभाग्यवती साता की कोख को इसने पवित्र किया | 
कारण, पृत्र क्या है? निमेल सरोबर में आत्मा का प्रतित्रिंब 
ही है | प्रतिबिब को देखकर वास्तविक वस्तु का पता लगाना 
आवश्यक प्रतीत होता है # । 

इस बात की प्रामाशिकता को एक और भी बात सिद्ध करती 
है। कई स्थानों म॑ प्रथा है कि पिता का नाम अपने नाम के 
आदिया अंत में सदा संबंधित रकक्‍खा जाता है। यह प्रथा 
आधुनिक नहीं, अपितु पाशिनि से भी पूत्र की (२ हज़ार 
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# कामान्मिथुनसंयोगे... झुक्रशोणितयोगजः ; 
गर्भः सज्जायते नार्या' स जातो बाल उच्यते । ( शाज्ञ धर ) 


० शिशु-पालन 


वर्ष से भी पूष की ) है। कारण, उन्हें इसके लिये सूत्र बनाने 
पड़े हैं। यथा “आत्रेयगाग्य:” आदि। 

नेपोलियन के कार्यों को देख-सुनकर उसकी उत्पत्ति का 
इतिहास जानने की इच्छा रखना मनुष्य-मात्र के लिये 
स्वाभाविक हे । 

इसके अतिरिक्त पुत्र से जहाँ दंपति को वेयक्तिक लाभ है, 
वहाँ दश ओर जाति को भी अति लाभ है। इसलिये किसी 
ने कहा।है कि शिशु राष्ट्र के पिता ( (४0 8 06 67 

हि ७. ० 

० 72007 ) हांतं है । 

जिस देश में जितने अधिक शिशु।होंगे, बह देश उतना ही 
ऐश्वयंशाली, शिक्षा में उन्नत, सोभाग्यवान्‌ और शक्षिशाली 
होगा । कारण, 

न ० ८ ्ै ्- कप 
१, उस्त देश में अधिक सन्य-शक्ति प्राप्त हो सकती है । 
२, चेत्र के विस्तृत होने से उत्तम मस्तिष्क का होना 


ग्रे । 


संभव है । 

३, जन-संख्या की वृद्धि के कारण वह देश व्यापार में सबसे 
बढ़ सकता है | वह देश संपत्तिशाली होगा #& । इन वाक्यों की 
सत्यता इटली के राष्ट्पति, वतमान काल के नेपोलियन, 
मुसोलिनी की प्रोषणा से प्रमाणित है । उसने अविवाहितों 
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# इसम देश की स्वतंत्रता भी अवश्य अपेक्तित हे । उदाइरया 
के लिये भारत ओर इटली की तुलना की जा सकती है । 


शिशु का महच्व २१ 


' पर राजकीय कर लगाते हुए यह स्पष्ट शब्दों में कह दिया कि 
“यदि मुझे आवश्यक प्रतीत हुआ कि इटली की जन-संख्या 
ओर अधिक बढ़ानी चाहिए, तो में उन दंपतियों पर भी राज- 


७ 


कीय कर लगाने में कुछ भी विचार नहीं करूँगा, जिनके 
संतति नहीं हे ।” #-२ 3१ 

जर्मनी की जन-संख्या गत योरपियन महायुद्ध म॑ और 
देशों की अ्रपेत्षा अधिक थी, यही कारण हे कि वह चिर 
काल तक इतनी शक्तियों के सामने खड़ा रह सका। ज़न- 
संख्या की वृद्धि सेन्यशक्ति की वृद्धि में ६६ प्रतिशत 
कारण है । 

गत महायुद्ध के पश्चात्‌ फ्रांस ने यह आवश्यक समभा कि 
जन-संख्या का बढ़ाया जाय | इसके लिये उसने पारितोषिक 
देने की घोषणा की । विवाहों के लिये सुगमता कर दी। जो 
पुरुष निश्चित संख्या से श्रधिक संतान उत्पन्न करते थ, उन्हें 
पारितोषिक दिया जाता था, जिसके प्रलोभन से लागा में 
जन-संख्या वृद्धि करने की अभिलाषा स्वाभाविक रूप में बढ़ती 
थी। राष्ट्र ने उनकी शिक्षा ओर पालन-पोषण का भार अपने ऊपर 
लेना स्वीकार किया। मनुष्यों की एक बड़ी समस्या हल हो 
गई । राष्ट्र में सेन्य-वृद्धि हो गई। 

शिशु या पुत्र उत्पन्न न हो, या उत्पन्न होकर नष्ट हा जाय, 
इस बात की एक ही क्रीमत हे। रुपया न आवबे या आकर 
निकल जाय, यह भी एक ही बात है। उद्देश्य की सिद्धि प्राप्त 


श्र शिशु पालन 


हो, इसके लिये दोनों का अस्तित्व ( पालन-संरक्षण 9 आवश्यक 
है, जो उत्पत्ति से कहीं कठिन हे । 

यही कारण है कि आया के धर्मशासत्र में माता का स्थान 
हज़ारगुना ऊँचा बतलाया गया है &8। उसकी पूजा सबसे 
ऊँची रकखी गई है । उसका आसन इतनी उडेँंचाई पर रक्‍खा 
हे, जहाँ कोई पहुँच नहीं सकता । 

गभाधान के पश्चात्‌ पिता का काय एक प्रकार से समाप्त हो 
जाता है। माता का काय बढ़ जाता है। उसे ६ मास तक पेट में 
रखकर अपने शरोर के भाग से गर्भ का पालन करना पड़ता 
हे । उत्पत्ति के पश्चात्‌ & या १२ मास अपने स्तन से उसका 
पोषण करना पड़ता हे । दूसरे शब्दों में शिशु का जीवन माता 
के ऊपर ही आश्रित है । शिशु की आयु थम १२ मास ही मानी 
गई है। अतः उसकी आयु माता के ऊपर निभर हे। दो 
शरीर ओर एक आत्मा का जीवन व्यतीत हाता हे । 


बाल-मृत्यु 


शिशु को बालक नाम या संज्ञा उस समय दी जाती है, जब 
वह जीवितावस्था में गभोशय से प्रथक्‌ हों जाता है, जिस समय 
उसमें रक्त-संचार स्वतंत्र रूप से होना आरंभ हो जाता है। 
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# उपाध्यायान्दशाचाय: आचार्याणां श्ं पिता ; 
पितृणां सइस्॑ माता गोरवेणातिरिच्यते । ( मनुः ) 


बाल-मृत्यु २३ 


अब यदि किसी भी कारण मृत्यु होती है, तो वह बाल-सत्यु है । 
यह समय कुछ विचारक एक वष तक मानते हैं, और दूसरे 
इसको तीन साल में समाप्त करते हैं # | 

साधारणतः मृत्यु-संख्या प्रथम बारह महीनों में ही अधिक 
हाती हे । जिस प्रकार गर्भपात या गर्मख्लाव प्रथम तीन मास 
में अधिक होते हैं, उसी प्रकार बाल-मृत्यु भी उत्पत्ति के प्रथम 
मास में सबसे अधिक होती है । इस मास में मृत्यु होने के मुख्य 
कारण ये हैं-- 

१, ६ मास, निश्चित समय से पूव प्रसव । 

२. पेत्रिक विकार । 

३. वंश-परंपरागत अभिरचियाँ, मद्य-पान | 

४, प्रसव के समय अशुद्ध चिकित्सा, नामिनाल का संक्रमण, 
टेटिनस आदि रोग। 

४. पोषण की अशुद्धता । 

६. भाजन को त्र॒टियाँ। 

इनके अतिरिक्त, तथा एक मास की आयु के पश्चात्‌, मृत्यु 
होने के कारणु-- 

७, अस्वच्छता । 

# बालक तीन प्रकार के हैं--'च्ीर-भोजी, 'क्षीराज्र-भोजी” और 
“अन्न-भोजी! । एक साल तक क्षीर-भोजी, दो साल तक दछीरान्न- 
भोजी एवं तीसरे वर्ष में अ्रन्न-भोजी होते हैं। ( सुश्रत ) 
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८. द्रिद्रता। 

६. माता की अनभिज्ञता । 

१०, श्वास-माग के रोग यथा कास, निमोनिया, खसरा, 
चेचक, अतिसार आदि । 

समय से पूर्व प्रसव 

साधारणत: प्रसव का समय र८० दिन है। इससे पू् 
प्रसव (७ मास तक का भी ) उचित साधनों द्वारा जीवित 
रकखा जा सकता है | परंतु जिस प्रकार अपक्कावस्था में तोड़ा 
या स्वयं गिरा फल स्वाद ओर रस में समय पर गिरे या तोड़े 
हुए फल को नहीं पहुँचता, उसी प्रकार २८० दिन से पूव उत्पन्न 
शिशु भी अपूर्ण, निबेल ओर अस्वस्थ रहता है। वह समय पर 
उत्पन्न शिशु से सदा निबल रहता है। वह थोड़े भी परिवतेन 
को सहन नहीं कर सकता । सब परिस्थितियाँ उस पर शीतघ्र 
प्रभाव दिखाती हैं । वह खदा रुग्ण रहता है। निमोनिया ओर 
कास का सदा भय बना रहता है, ओर इनमें से कोई रोग 
श्राकर उसे माता की गोद से छीन लेता है । 

समय से पूव प्रसव के कारणों में से पंद्रह आना कारण माता 
से संबंधित हैं। यथा--( १ ) बाल-विवाह, (२) छोटी आयु में 
गर्भवती दाना, (३ ) शीघ्र-शीघ्र गहबती होना, (४ ) वस्तिगहर 

का तंग होना, ( ५ ) नाजक शरीर, ( ६ ) परिश्रम का अभाव 


ओर (७ ) वस्तरों के दोष । 


बाल-मृत्यु के कारण २५ 


बाल-म्ृत्यु के कारण 

प्रायः कम (१०० में से३) अवस्थाओं .में एसा होता 
है, जब पति की आयु पत्नी से कम हो, अन्यथा |पति 
ओर पत्नी की आयु में सदा ४ वर्ष से अ्रधिक अंतर 
होता हैं । इससे स्पष्ट है कि कन्‍्याओं का विवाह कुमारों की 
अपेक्ता अधिक होता है । कन्याओं का विवाह प्राय: ८ से १२ 
वर्ष की आयु में, और कुमारों का १४ से १८ वर्ष की आयु में 
हो जाता है । 

यह आयु न तो कुमार के लिये उत्तम है, ओर न कुमारी 
के लिये। जिस प्रकार अपूर्ण रस-वीयबाला व्रक्त उत्तम, पूण 
बीज उत्पन्न नहीं कर सकता, उसी प्रकार अपू्ण आयु के 
स््री-पुरुष पू्ो स्वस्थ संतान उत्पन्न नहीं कर सकते | इसके 
अतिरिक्त -- 

( १ ) वस्तिगहर के अपूर्ण और अविकसित होने तथा 
गर्भाशय एवं गर्भाशय की आठों पेशियों के ;निन्नल होने 
से गभोशय १६१ इंच लंग्रे शिशु को अपने अंदर रखने 
में असमर्थ होता है, जो स्वाभाविक्र है। कारण, प्रकृति 
नहीं चाहती कि वह इस समय इतने बोॉक को सहे, अतः वह 
«उसे उचित, प्राकृतिक उपायां से बाहर करने का प्रयत्न करती 
है । यदि वह प्रसव हो गया, तो उत्तम है, ओर यदि नहीं हुआ, 
तो घूमता हुआ ऐसी स्थिति तियक्‌-स्थिति--&॥5५९7७८ 
?०४४०४ ) में आ जाता है कि प्रसव के समय बाधा उत्पन्न 
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कर देता है। यह बाधा माता या शिशु के लिये घातक सिद्ध 
होती है । 

(२ ) स्वास्थ्य गिर जाता हे । अपने शरीर की वृद्धि के लिये 
भोजन चाहिए । कारण, ३० बष तक शगीर की वृद्धि होती 
रहती है, और तभी प्री जवानी आती है । माता-पिता को 
जब अपूण्ण अवस्था में नई सृष्टि उत्पन्न करने के लिये 
परिश्रम करना पड़ता हे, तो शरीर निबल हो जाता है। 
विशेषतः माता का, जिससे शीघ्र ही चेहरे का गुलात्री रंग पीले 
रंग में बदल जाता है। आँखों की चमक जाती रहती है, सोंदय 
का स्थान काली रेखा ले लेती है, और जवानी का स्थान बुढ़ापा 
छीन लेता है । 

(३ ) इस अबाध अवस्था में माता-पिता अपना उत्तरदायित्व 
नहीं सममते । यही कारण है कि इस समय जो संतति उत्पन्न 
होती है, वह उत्पन्न की नहीं जाती, वरन्‌ स्त्रयं उत्पन्न हो जाती 
हे, जिस तरह बरसात में मच्छड़ ओर गेंडवे (72,87[79077) | 
उनके लिये न तो कोई खंतति का महत्त्व होता है, और न वे 
उसके लिये उत्तरदायित्व समभते हैं । चूँकि वह शिशु अब 
संसार में आ गया है, उसका फ़ोटो एक्सप्लेट पर आ चुकता 
है, अतः वे उसे लेने को बाध्य होते हैं। यह प्रतिर्बित्र केवल 
प्लेट तोड़ने पर ही नष्ट हो सकता हे। यही कारण हे कि 
माताएँ गर्भपात या गर्भस्राव के उपाय काम में लाती हैं । इसके 
द्वारा जहाँ उनकी अभिलाषा पूर्ण हो जाती हे, वहाँ वह अबोध 
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शिशु भगवान्‌ से यह भी प्राथना करता जाता है कि माता को 
इसका कठोर दंड देना--मेरा पूर्ण न्याय करना | 

दीन की आह आग से भी गरम होती हे। उसकी साँसों 
को समुद्र का पानी भी नहीं ब॒का सकता। भगवान्‌ उसे सुनते 
हैं । वह माता को इस प्रकार के रोग दे देते हैं कि तड़प-तड़पकर 
प्राण देती है । पुत्र की इच्छा होने पर भी वह अब संतति का 
मुख इस लोक में नहीं देख खक्ती। उसका घर दवाओं की 
दुकान बन जाता हे -डॉक्टरों के लिये रुपया कमाने का स्थान 
हो जाता हे । बच जाने पर उसके गर्भाशय-श्रश आदि रोग हो 
जाते हैं, जिससे गर्भ-स्थिति असंभव हो जाती है । और, यदि 
कभी हो भी गई, तो भगवान्‌ उसे उस रत्न के याग्य न समझ 
कर उसकी इच्छा के विना ही उसे उससे छीन लेते हैं। अब 
उसकी आँखें खुलती है, वह साधु-संतों की सेवा करती हे, 
दान-पुण्य आरंभ करती हे ; परंतु सब निष्फल | 

यह बात जिस प्रकार श्लियों के साथ हे, उसी प्रकार पुरुषों 
के साथ भी होती हे । पुरुषों का मस्तिष्क ख््रियों से बढ़ा अवश्य 
हे | उसमे भूरा पदार्थे ( (७8५ 7)206॥ ) अधिक होता हे | 
उसकी कंचुलियाँ ( ((०7४०!०४०॥०५ ) अधिक गहरी होती हैं । 
परंतु वह भी २९ वष से पूर्ब संपूर्ण नहीं होता। उस समय 
तक सत्‌-असत्‌-विवेक की बुद्धि नहीं उत्पन्न होती । बुद्धि अनि- 
श्चित, अश्थिर, पानी में नौका की भाँति डामाडोल रहती हो । 
योवन की बढ़ती कला होती है, अतः मनुष्य का गिरना 
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स्वाभाविक हो जाता है। विशेषतः यदि विवाह शीघ्र हो जाय 
या साथी ऐसे ही मिल जायें । 

मनुष्य बाज़ार से या अन्य स्थान से पेसों-रपयों के बदले 
ओपसर्गिक रोग ( ४८४८४७) 0[5९४५९ ) ख्तरोद लाता हे, 
ओर अपनी प्राणों से प्यारी धर्मपत्नी को दे देता हे। बस, 
थोड़े-से पेसों में बंश के नाश का बीज खरीदकर बो दिया जाता 
है। ये रोग वंश में स्थिर हो जाते हैं। इनके कारण या तो 
गर्भ-स्थिति होती ही नहीं, और यदि हो गई, तो ये रोग स्थिर 
हो जाते हैं, जिनके कारण शिशु उत्पन्न होकर मर जाता है । 

ये रोग प्रायः उन्हीं में मिलते हें, जिनके विवाह छोटी आयु 
में हो जाते हैं। कारण, कामेच्छा को बचपन से ही उत्तेजना 
मिल जाती है, जिससे वह प्रतिदिन बढ़ती ही जाती है। अतः 
इच्छा को पूर्ण करने के लिये सामग्री को हूँ दना स्वाभाविक 
हो जाता है, जिसकी पूर्ति बाज़ार इत्यादि से होती है #&। इसी 
समय मग्रपान आदि और भी व्यसन अपना मार्ग बना 
लेते हैं । 

छोटी आयु में गभवती होना या शीघ्र-शीघ्र गर्भवती होना, 
ये दोनो ही अवस्थाएँ अभिप्रेत नहीं। इन दोनो ही अवस्थाओं 
में गमोशय निबल हो जाता है। जिस अंग से अधिक ओर 
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# न जातु काम: कामानामुपभोगेन शाम्यति ; 
हविषा कृष्णवरत्मंव भूय एवाउमिवर्धते । 
कामिमियंत्र हयन्ते योवनानि धनानि च। 
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जल्दी-जल्दी काम लिया जाता है, वह निबंल एवं अंत में 
क्ञीण होने लगता है। उसी प्रकार यह गर्भाशय अब गर्भ को 
धारण नहीं कर सकता, यदि घारण भी कर लेता है, तो उसे 
शीघ्र ही च्युत कर देता है। अतः घमशाख््र के अनुसार १६ 
और २४ वर्ष की आयु में विवाह-संबंध करके २३ वर्ष के अंतर 
से गर्भ धारण करने का विधान है । 
वस्तिगहर का तंग होना 

जब तक प्रकृति कन्या को गर्भधारण के योग्य न बना दे, तब 
तक गर्भ धारण करना प्रकृति के कार्य में हस्तक्षेप करना है। 
प्रकृति अत्यंत क्रर है । वह इस हस्तक्षेप का कठोर दंड-देती है । 
या तो वह माता के.या शिशु के प्राण लेकर शांत होती है। 
अतः आवश्यक है कि पूर्णवयस्का, स्वस्थ कन्या से विवाह किया 
जाय। 


वस्चों के दोष 

तंग बस्यां के पहनने से ( विशेषतः कोष्ठ और कटि पर ) 
रक्त-संचार का अवरोध होता है; ओर उत्पादक अंगों में रक्त-बृद्धि 
होने से मेथुनच्छा बढ़ती है । उसकी शांति के लिये किया गया 
संभाग इस समय स्थायी या अस्थायी हानि उत्पन्न कर देता है । 
प्रकृतिननहीं चाहती कि संभोग हो । अत: वह गर्भाशय का द्वार और 
ऋतु-धर्म बंद कर देती है। कारण, पशु भी ऋतु-काल में संभोग 
करते हैं, अत: इस समय का संभोग रोग उत्पन्न कर देता है। इसके 
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अतिरिक्त बस्त्रों के तंग होने से गभ का पोषण भी उचित रीति 
से नहीं होता, जिसके कारण शिशु निर्बल रहता है, ओर जब 
उत्पन्न होता है, तो निर्बेल ही उत्पन्न होता है । अत: आवश्यक 
है कि वस्त्र ढीले हों, जिससे रक्त-संचार में बाधा न आवे | 
परिश्रम का अभाव 

जिसने कभी परिश्रम नहीं किया, वह भार से डरता 
है। जिसमें शक्ति नहीं, वह बोक को नहीं उठा सकता । 
ऐसी अवस्था में आवश्यक है क्रियातो प्रसव २८० दिन 
से पूव हो, अथवा निर्बल, अस्वस्थ, रोगी शिशु उत्पन्न 
हो | इस प्रकार का शिशु क्‍या प्रकृति की आँबी और सर्दी- 
गर्मी का सामता कर सकता है? माता क्या उसका पोषण 
करेगी ? उसके स्तनों में दूध कहाँ से आएगा ? भोजन उसे 
ही शक्ति देता है, जिसका भोजन पच जाय । व्यायाम के 
विना भोजन का पचना असंभव देखकर ओपधियों का उपयोग 
आरंभ होता है । इसका परिणाम यह होता है-- 

( क ) शिशु को कृत्रिम या धात्री का दूध देना पड़ता है । 

( ख ) शिशु को आओषधियों की आदत जन्म से ही पड़ 
जाती है । 

(ग ) शिशु थोड़े-पछे भी भोजन को नहीं पचा सकता | 

(घ) बिना स्पष्ट कारण के भार क्षीण हो जाता है, श्ौर 
अंत में माता की गोद सूनी हो जाती है । 

अतः व्यायाम जहाँ अपने लिये आवश्यक वहाँ है, 
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पुत्ररत्न के लिये भी आवश्यक है। संक्तप से बालविवाह 
के कारणों से बचने के लिये आवश्यक है-- 

(१) विवाह २५ और १६ बर्ष से पूत्र न किया जाय, 
(२ ) तंग वस्तिगहरवाली स्लियाँ गर्म धारण न करें, (३) 
गभ-स्थिति में कम-ले-कम रे साल का अंतर चाहिए, ( ४ ) वख्र 
ढीले होने चाहिए और ( ४ ) व्यायाम अवश्य करना चाहिए | 

ऐेत्रिक विकार 

कई माताओं में गर्भपात की अभिरुचि होती है। इसका 
कारण वबंश-परंपरागत अथवा कोई जन्म की निबलता या 
विकार होता हे। उसी निबलता या विकार के कारण शिशु 
समय से पूर्व उत्पन्न हों जाता हे | यह निब्ल्ता रोग- 
जन्य भी हो सकती है। उदाहरण के लिये शिशु के जन्म- 
दाता माता-पिता दोनो को अथवा उनमें से एक को यदि 
श्वास-प्रणाली एवं फुफ्रस का रोग है, तो उत्पन्न शिशु के 
भी ये अवयव रुग्ण एवं नित्नेल होंगे। कारण, वीय और 
रज में इनका प्रतिनिधि रुग्णावस्था में जाकर मिला है, जिससे 
यह रुग्ण उत्पन्न हाता है । अब यदि शहर की अशुद्ध 
वायु एवं अस्वच्छुता तथा सर्दी या गर्मी का आक्रमण हो 
जाता है, तो शिशु शीघ्र ही (निबल होने के कारण ) 
आक्रांत होकर, माता-पिता को राता हुआ छोड़कर चला जाता 
हे | अथवा कई जन्म के रोग शिशु के उत्पन्न होने पर प्रबल 
होकर उसकी मृत्यु का कारण बन जाते हैं, यथा उपदंश, 
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कामला आदि | जिस पिता को मृगी का रोग होता है, शिशु 
में भी यही रोग अवश्य आवेगा | 
वंश-परपरागत अभिरुचियाँ 
यदि किसी शिशु के माता-पिता किसी व्यसन में फँसे हे, 
तो वही व्यसन शिशु में भी आवेगा। साथ ही पिता से भी 
शीघ्र उसमें आरंभ हा जायगा। अथात यदि माता-पिता १६ 
वर्ष की आयु में मद्य-पान करने लगे हैं, तो शिशु भी १६ 
वर्ष से पूर्व ही शरात्र की दूकान का मुख देखने लगेगा। 
वह शुरू से ही जाम का आनंद अनुभव करने लगता है &8 । 
जहाँ ये अभिरुचियाँ आती है, वहाँ इन अमिरुचियों के 
दुष्परिणाम भी अवश्य आते हैं। यथा मदग्र-पान के कारण 
यकत-रोग, उन्म्ताद ( मस्तिष्क-विकार 9» अपस्मार आदि। 
इन रोगों में से कोइ एक बड़कर घातक हो जाता है । 
प्रसव के समय को अशुद्धता 
शिशु खिलता हुआ फूल हाता हैँ | उसके अंदर प्रतिरोध 
की शक्ति बहुत निवबेल होती है । एसी अवस्था में यदि कोइ 


लीन अ दशतानि कुलानि वजयेत ; 
क्षय्यामव्यामपश्वित्रि कुष्ककलानि च। ( मनुः ) 
४ 6ैएठंव मरा ए)९, 7 0055906, & एण/ब्षा ० बा 
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मय्य के लिये देखिए, साइंस ऑफ़ लाइफ्र, पृष्ठ ४३ | 
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रोग या विप आक्रमण कर जाय, तो उससे बचना उसके लिये 
असंभव हे । 

भारत में प्रसव-क्रिया बड़ी अशुद्धता के साथ की जाती है। 
धात्री अपने मेले हाथों, मेले वर्खों तथा मेले उपकरणों का 
उपयोग करती है । यही नहीं, सूतिका-गरृह इतना गरम तथा 
अशुद्ध बायु-पूर्ण होता है कि उसमें रहने से एक पूर्ण स्वस्थ युवा 
भी बीमार हो जाय, उस नवजात कलिका का तो कहना ही 
क्या ! 

इसके कारण जहाँ माता को संक्रमण एवं प्रसृति-ज्वर होता 
है, वहाँ शिशु में भी दम घुटना, नाभिनाल का पकना आदि 
रोग हो जाते हैं। इसके कारण ग्राथे शिशुओं की मृत्यु इसी 
सूतिकागृह में हो जाती है । उनकी जीवन-लीला यहीं से आरंभ 
हुई थी, ओर यहीं समाप्त हो जाती है । 

यह करुणाजनक दृश्य विशेय रूप से बंबई तथा कलकत्ते में 
दाशंनीय एवं करुणाजनक दिखलाइ पड़ता है, जहाँ घर ग्रहस्थी 
का भी काम देता है, ओर दूकान का भी, अथवा जहाँ छोटी-सी 
काल-कोठरी मे एक गृहस्थी की सना रहती है । उस समय यदि 
काई नया सिपाही सना में भरती होन को आ रहा हाता हैं, 
ता उसके आगमन के लिये किया गया ग्रह-परिष्कार दखने याग्य 
हाता है। उसी काल-कोठरी में परदा टाँग दिया जाता है, जिससे 
उसके दो भाग हो जाते हैं। प्रसूता को अंदर रखकर दरवाज़े 
को परदे द्वार अथवा बेसे ही बंद कर देते हैं, जिससे कहीं बायु 
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ओर सूय देवता उसके ऊपर नज़र न डाल सके। कमरे में 
कायलों की अँगीठी जला दी जाती है । पुराने कपड़ों का ढेर 
सगा दिया जाता है। उसमें ६० वर्ष की धात्री, जिसके हाथों में 
बल नहीं द्वोता, हाथ कॉप रहे होते हैं, आँखों से दिखाई नहीं देता, 
उस नवाभ्यागत सिपाही की अभ्यर्थना के लिये बिठा दी ज तो 
है । वह अपने मलिन उपकरणों का उपयोग करती है. जिससे 
।शत्रु को घर में घुसने का अवसर मिल जाता है। जीवाणुओं 
( जिनके अशुद्ध वायु, अंधेरा सह्दायक होते हैं ) की शक्ति बढ़ 
जाती है | वे माता और शिशु पर ज़ोरों के साथ आक्रमण 
करत है । इन आक्रमणों के सहने की शक्ति न माता में हाती 
हे, न शिशु में | कारण, दोनों ही निर्बल श्रवस्था में हाते हैं । 
बस, दोनो ही रुग्ण होकर सदा के लिये पास-पास सो जाते 
अथवा सदा के लिये रुग्ण, निरबल हो जाते हैं। इस समय 
उत्पन्न हुए रोगों की चिकित्सा कठिन हो जाती हे । प्रसत्-काल 
में आधी मोतों का प्रायः यही कारण होता है । कोयलों से उत्पन्न 
कोल-गेस एवं काबन-डाइ-आक्साइड-गेस स्वस्थ और युवा 
व्यक्ति के लिये भी तात्क्षणिक बातक होती है। फिर उस अबस्था 
में माता ओर शिशु के लिये क्या कहा जायकी ! 


'चिशंमनना०- 


# दुःख है; हम संध्या में प्रतिदिन प्रार्थना करते हैं कि इस 
सब संसार को सूर्य-चंद्रमा धारण किए हुए हैं। यह जानते हुए भी 
यूतिका-घर में सूर्य का प्रकाश ओर चंद्रमा की शीतल छाया नहीं 
बढ़ुँचने देते । 
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इसके अतिरिक्त टेटिनस ९ धनुष्टंकार ) आदि रोगों के जीवारा 
भी।इस समय आक्रमण करने स नहीं चूकते। मार्ग में चारो 
ओर से घिरे होने के कारण कहीं भी बचने का रास्ता नहीं 
मिलता | यदि कुछ शक्ति हाती हे, तो कुछ समय बाद, अन्यथा 
शीघ्र है, उसी समय आत्मसमपंण करना पड़ता हे। इसके 
सिवा ओर कोई मार्ग नहीं। 


न 


पोषण की अशुद्धता 


भगवान्‌ की दया से यदि शिशु अचानक काल्न-कोठरी 
से बच गया, ता पोषण की अशुद्धियां के कारण ही उसकी 
मृत्यु हो जाती हे। ये अशुद्धियाँ प्रायः निम्न-लिखित प्रकार 
की होती है-- 

( के ) रात की माता और शिशु का पास-पास सोना, जिससे 
सोते-सोते माता की बाँह, टाँग अथवा अन्य भाग शिशु को 
ग्रीवा पर आकर मृत्यु का कारण बनता हे | अतः आवश्यक है 
कि या तो प्रथक्‌ ही शय्या बनाई जाय, अथवा दोनो के बीच 
में एक तकिया रख लेना चाहिए । 

( ख ) अशुद्ध वायु या बंद कमरे में सोना | 

( ग) उचित भोजन का, उचित मात्रा में, उचित समय पर. 
नसमिक्षना । 

( घ) माता का बाहर पुतलीघरों में या अन्यत्र काम पर 
जाना, जिससे समय पर उचित सहायता शिशु को न मिल सके। 
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( डः ) शिशु के वस्र आदि की त्रटियाँ, जिससे सर्दी खाकर 
निमोनिया हो जाता है । 

जिस प्रकार युवा व्यक्ति के लिये उत्तम, उचित, परिमित 
एवं नियमित भाजन की आवश्यकता होती है, उसी प्रकार 
तत्काल उत्पन्न हुए बच्चे के लिये भी है&#-- 

( क ) उत्तम भोजन--विक्ृत, दोष-पूण दूध शिशु के रोग 
उत्पन्न करता है। यदि दूध में बसा की मात्रा अधिक है, 
तो उसके कारण उसे अतिसार द्वोना खंभव है। यदि वसा 
कम है, तो मलबंध हो जायगा। यदि माता का अथवा अन्य 
प्रकार का दूध, यक्तमा के कीटारु से संक्रांत हे, तो शिशु मे 
यद्मा उत्पन्न करन में समथ है -। दूस से टायफ्रायड बहुत 
अधिक फेलता है । 

(खव ) उचित भाजन--जमा हुआ दूध ओर वह दूध, 
जिसमे स्टाच ( निशास्ता ) का भाग है, शिशु के लिये हानि- 
कारक है। दूध यथासंभव स्तन का ही दिया जाना चादिए। 
यदि कृत्रिम दूध देना आवश्यक हो, तो निश्चित अनुपात में 
उसे हल्का करके एवं सब क्रमियों से बचाते हुए देना 
चाहिए । 


के अन्न दृत्तिकरायां भ्रेष्ठम्‌ | त्रया विष्ठम्म:--आहार स्वप्नो 
नक्षचय्यमिति । ( आत्रेय ) 
। कुकूणकः क्ञीरदोषः शिक्वनामक्षिवत्मेनी | ( सुभत ) 
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( ग ) परिमित भोजन--अधिक या न्यून मात्रा में दिया 
गया भोजन हानिकारक है | अधिक भोजन के कारण जहाँ 
वबमन, शूल ( उदर ) अजीण, दूध का फेकना आदि उपद्रव 
होते हैं, वहाँ हीन मात्रा में देने स शिशु का भार नहीं बढ़ता । 
वह पतला, निरबेल, सूखा रहता है । 

( ध ) नियमित भोजन--शिशु के भाजन का समय निश्चित 
रखना अत्यंत आवश्यक है । जिस प्रकार अनियमित समय पर 
भोजन करने से युवा व्यक्ति की पाचन-क्रिया बिक्रत हो जाती है, 
उसी प्रकार शिशु को भी वमन, अतिसार, शूल आदि रोग 
होने लगते हैं। शिशु इन रोगां के कष्ट के कारगा चिल्लाता 
है । माता उसे चुप करने के लिये स्तन पिला देती है । शिशु कुछ 
च्णों के लिये चुप हो जाता है, परंतु फिर चिल्लाना आरंभ 
करता है | फिर स्तन दिया जाता है। इस प्रकार चक्र बन जाता 
है, जिससे अजीण, शूल बढ़ता जाता है| कारण न जानकर 
चिकित्सा करना निष्फल हे। धीरे-धीरे यह रोग स्थायी हो 
जाता है । इसका उत्तम उदाहरण योवनावस्था में मलबंध 
'है, जो सब रोगों की भूमि है अतः आवश्यक है कि भोजन 
इन सब त्रटियां से बचाकर दिया जाय । 

अस्वच्छता 

तंग, बुरे एवं धूम तथा धूल से भर-पूर वायुमंडल- 
वाले घरों में जीव्रन ्यतीत करना माता और शिशु, 
दोनों के लिये हानिकारक है| धूल में खेलते या रहते अनेक 
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रोगों के कीटाशु कोमल, निर्मल शरीर पर अपना अधिकार 
कर लेते हैं। यह्मा, इन्पल्युएंजा, निमोनिया रोग शीघ्र ही आ 
घेरते हैं । प्रत्येक रोग घातक प्रभाव रखता है । यदि इसके 
बीच में प्रकृति बाधक न बने, तो इनमें से कोई भी रोग शिशु 
के प्राण ले लेता है । 

ये रोग प्रायः श्वास-प्रणाली के रोग होते हैं। यथा निमोनिया, 
आंको निमोनिया, कास, कुकर-कास आदि । यक्ष्मा प्रायः इसी 
अस्वच्छता के कारण फेलता है । शिशु कृश होता हुआ अंत में 
सदा के लिये आँखें मूं द लेता है । 


दरिद्रता 
द्रिद्रता--सब रागों की जननी, सत्र कष्ठों की अ्रधिष्ठात्री यदि 
कोई है, तो वह दरिद्रता ही है&#। पास साधन न हो, 
तो ज्ञानवान व्यक्ति भी कुछ नहीं कर सकता । जिनके पास रहने 
का घर नहीं, खाने का अन्न नहीं, पहनने को कपड़े नहीं, बिछाने 
को बिस्तर नहीं, लेटने को पयाप्त भूमि नहीं, वे बच्चे का 
पोषण किस प्रकार करें ? जिन्हें पेट-पालन के लिये पुतली- 
# प्राणेम्यों ह्नंतरं घनमेव पर्यट्टवव्य॑ भवति । न ह्मतः पापात्यापी 
यो5स्ति यदनुपकरणस्य दीर्ममायुः । तस्मादुपकरणानि पर्येष्ट यतेत। 
तत्रोपकरणोपाया ननु व्याख्यास्थामः । तद्था --कृषिपशुपाल्यवाणियज्यं 
चोपसेवादीनि, यानि चान्यपिं सतामविह्िितानिव वर्याणि वृत्तिपुष्टि- 
करानि विद्यात्‌ तान्यारमेत कत्तु मू। ( आत्रेय ) 
अपुत्रस्य यहं शून्य सर्वशून्यं दरिद्रता । 
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घरों में या सड़कों पर जाकर मज़दूरी करनी पड़े, थे बच्चों का 
क्या पोषण करेंगे ? वह दूसरे को क्‍या खाने-पहनने को देगा, 
जिसके पास खुद खाने-पहनने को नहीं ९ 

जिन माताओं को पेट-भर खाने को नहा मिलता, जिनको सूखी 
बाजरे या ज्वार को रोटी चलते-चलते खानी प्रड़ती हैं, वे बच्चों 
को दृध क्या पिलाएँगी ? जिनके पास अपना दूध नहीं, 
पास में सबसिद्धि दायिनी लक्ष्मी नहीं, वे कहाँ से दूध 
लेकर पिलाएँगी ? निदान; वही बाजरे के टिक्कड़ शिशु का भी 
चबाने पड़ेंगे, जिससे जब बीमार होगा, तो बिना चिकित्सा 
के शीघ्र ही इस प्रथ्तरी के दुःख से मुक्त होकर परमपिता की 
गोद में जा विराजेगा ।जब पेप ही नहीं, तो चिकित्सा 
कहाँ ९ 

परंतु भगवान्‌ की अपार दया है कि गरीबों के पास रोग 
कम आते हैं। अमीरों को जितनी बीमारियाँ होती हैं, उतनी ग़रीक्षों 
को नहीं | भगवान ने कुड् रोग अमीरों के लिये रिज़्वें कर 
रक्ले हैं। जहाँ-जहाँ नवीन सभ्यता का सूय जाता है, वहाँ 
वहाँ भगवान्‌ भी अपने राहु-केतु को भेजते जाते है| अमीरों के 
पास रुपया भरा है, लक्ष्मी ने उनके ऊपर कृपा की हे 
अतः भगवान भी किसी के घर यक्ष्मा, किसी के धर हैज़ा, 
किसी के घर चेचक ओर किसी-किसी के घर प्लेग भेज- 
कर लोगों की लक्ष्मी को चलाय्रमान कर देते हैं । इन्हा 
के सहारे चिकित्सकों की जीविका भी आराम से चलती है! 
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ग़रीक्रों को यों ही खाने-पहनने के लिये रुपया नहीं मिलता, 
भला चिकित्सा के लिये कहाँ से आवे ? अतः भगवान्‌ ने 
उन्हें प्रायः रोगों से सुरक्षित रक्खा हेफे । 

दरिद्रता के कारण मनोरथ, इच्छाएँ ओर ज्ञान संब धरा रह 
जाता है। अतः आवश्यक है कि यथासंभव उपायों से लकष्मी- 
देवी को नमस्कार करके प्रसन्न किया जाय । 

जंगली पशुओं के पास भी पेसा नहीं, परंतु फिर भी वे 
अपने बच्चों की रक्षा करते हैं। उसी प्रकार मनुष्य को भी 
चाहिए कि सादा जीवन व्यतीत करते हुए प्रकृति के बताए हुए 
मार्ग की ओर चले । 

माता की अनभिज्नता--यदि माता शिक्षिता एवं अभिन्न है, तो 
वह दरिद्रता के समुद्र को अपनी शिक्षा-नौका द्वारा सुगमता से 
पार करती चली जाती है | माता के उत्तम नाबिक होने से शिशु 
भी पार हो जाता है । परंतु यदि माता फूडड़, अशिक्षित है, तो 
बह लक्ष्मी के समुद्र में भी शिशु को डुब्रों देती है। वह उसे 
भड़कीले, तंग वसत्र पहनाती है । उसका पालन नौकरों पर 
छोड़ दिया जाता है। दूध भी धान्नी का या कृत्रिम दिय्रा जाता 
है | पूरी देख-रेख नहीं रहती । 

प्रायः मृत्यु, या रोग इसी अज्ञानता के कारण हाते हैं। 
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# बड़े-बड़े रोग अ्रमीरों को द्वी दोोते हैं, निधनों को नहीं । ( जैसे 
यक्ष्मा, कुछ आदि । देखिए आत्रेय ) 


विषत-प्रवेश ४१ 


अतः प्राचीन एवं अवोचीन जनन-शासत्र के पंडितों का विचार 
है कि माता अवश्य शिक्षिता होनी चाहिए # । 

शिक्षित माता ही बालक का पालन-पोषण भत्ते प्रकार कर 
सकती है | वही सच्ची माता हो सकती है। जहाँ वह बालक के 
शरीर का ध्यान रख सकती है, वहाँ उसकी मानसिक शक्तियों 
को भी उन्नत कर सकती है । ऐसी माता की शिक्षा में पले हुए 
बालक जहाँ अपने घर के लिये उपयोगी हें, बहाँ अपनी जाति 
ओर देश के भी अच्चजे स्तंभ बन सकते हैं । 

उपयु क्त कारणों से भारत में बच्चां की मृत्यु एक बड़ी संख्या 
में होती है । इसके साथ यह नियम भी हे कि जहाँ जन-संख्या 
अधिक होगी, वहाँ मृत्यु भी अधिक होगी, ओर जहाँ उत्पत्ति कम 
होगी, वहाँ मृत्यु भी कम, जेपे मदरास में | परंतु इन मृत्युओ्रों 
का कारण उपयु क् कारणों में से ही होता हे । यदि इन कारणों 
को हटा दिया जाय, ता मृत्यु-संख्या का घटना अवश्य॑भावी है । 

यदि प्रकृति की इच्छा के विरुद्ध अनुचित परिस्थितियों में जन- 
संख्या बढ़ा दी जाय, ता प्रक्ृति उसे घटाने के लिये अपने शब्रों 
का प्रयोग करती है--यथा युद्ध, महामारी, प्लेग आदि | परंतु 


रन पाााम५क्कन- "कान... >-» >- 


# सुरूपा योवनास्था या लक्षणेयां विभूषिता 

या वश्या शिक्षिता या च सा स्त्री वृष्यतमा मता। ( आतन्रेय ) 
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४२ शिशु-पालन 


यदि उचित ओर उत्तम अवस्थाओं में जन-संख्या बढ़े, तो प्रक्नति 
देश को उन्नत, समृद्ध बना देती है--जिस प्रकार मुट्ठी में उतनी 
ही वस्तु सुरक्षित रक्खी जा सकती है, जितनी उसमें सुगमता से 
आ जाय ; अधिक वस्तु स्वयं बाहर निकल जायगी | 
मृत्यु-संख्या के प्रतिरोधक उपाय 

१. ग्रामों और शहरों में माताओं तथा शिशुओं के स्वास्थ्य 
के लिये प्रबंध करना । 

२. प्रसव या सूतिका-गृह बनाना, जहाँ बिना किसी फ्रीस के 
प्रसव कराया जाय । 

३. प्रत्येक मुहल्ले में शिक्षित धात्रियाँ रखनी चाहिए, जो 
समय-समय पर मुफ़्त शिक्षा दें, एवं घरों का निरीक्षण करती 
रहें । ग़रीबों को वस्त्र, भोजन, दूध, सब मुफ़्त दिया जा सके | 

2, भारतीय दाइयों को शिक्षित किया जाना चाहिए। संक्र- 
मण का विपय भले प्रकार समझा देना चाहिए। 

४. इँगलेंड की भाँति भारत में भी प्रमाण-पत्र-प्राप्त धात्रियों 
को ही प्रसव-काय करने देना चाहिए । 

६. प्रत्येक ज़िले में रजिस्टड धात्रियाँ रखनी चाहिए । 

७, कन्या-पाठशाला में भी शिशु-पालन की शिक्षा दी जानी चाहिए । 

८, गाशालाएँ खोलनी चाहिए, जहाँ उत्तम दूध सस्ते दामों 
में मिल सके । 

६, सब जमे हुए ( कंडेंस्ट ) दूध की परीक्षा करनी आव- 
श्यक है । 


विषय-प्रवेश ४9३ 


१०. गर्भवती स्त्री को प्रसव के एक मास पूष ओर दो मास 
पश्चात्‌ तक कोई परिश्रम नहीं करना चाहिए | 

११, भोजन ओर दूध का विशेष ध्यान रखना चाहिए । 

१२, स्थान-स्थान पर शिशु-प्रदशनियाँ होनी चाहिए । 

१३. स्वास्थ्य एवं शिशु-पालन के विषय में समय-समय पर 
'पच छपाकर मुफ़्त बाँट देने चाहिए । 

१४. चिकित्सकों या निरीक्षकों के पास मोटे काडबो्ड पर 
छपी आवश्यक सूचनाएँ होनी चाहिए । 

१४. शिशुओं के लिये प्रथक्‌ राजकीय ओऔषधालय होने 
चाहिए, जहाँ निरीक्षकगगण शिशुओं को भिजवा दिया करें। 
उनकी चिकित्सा का संपूर्ण प्रबंध राष्ट्र को अपने ऊपर 
लेना चाहिए । 


माता का शिशु पर प्रभाव 


शिशु माता-पिता के अंश से उत्पन्न प्राणी है। माता 
के गर्भाशय में £ मास तक माता के रक्त द्वारा उसका 
पोषण होता है । यह रक्त संपूर्ण अबयवों में सिर से 
पेर तक चक्र काटता और फिर :शिश में आकर 
दूसरे सिरे से लौट जाता है | माता के बिचार, उसकी 
आकृति, रंग, विकार, सब इसमें घुले होते हैं। ये ही विचार 
आदि धूमते-घूमते रक्त द्वारा शिशु में भी पहुँचते हैं, अतः उस 
पर इनका प्रभाव होना अनिवाय है। 


४४ शिशु-पालन 


प्रसव के पश्चात्‌ शिशु का मुख्य भोजन एक साल तक्र दूध 
रहता हे । यह दूध मासिक आतंब के सिवा और कुछ नहीं । 
मासिक आतेव गर्भ-घारण से बंद होकर गभोशय में गर्भ का 
पोषण करता ओर पीछे उत्पन्न होने पर स्तनों में आकर दूध बन 
जाता है| स्तन-ग्रथियाँ रक्त से दूध बना लेती हेंक । 

जिस प्रकार इष्ट वस्तु के देखने, सुनने अथवा स्पशें करने से 
कामेच्छा जाग्रत्‌ हो जाती है, उसी प्रकार पुत्र के चु'बन, स्पशे 
ओर दर्शन से स्तनों से दूध भरने लग जाता है ।। इस दूध के 
कारण शिशु का पोषण होता है । रक्त से बने होने के कारण 
दूध में भी माता के विचार घुले होते हैं, ज्ञिनकों शिश दूध पीकर 
ग्रहण करता है । 

इसके अतिरिक्त शिश्‌ का उठना-बेठता, सोना-जागना, सब 
माता के साथ ही होता है । अतः माता को प्रस्येक छोटी-डोटो 
क्रिया का प्रभाव शिशु के नि्मल, शुद्ध चित्त पर पड़ता रहता है । 
इस समय शिश का मस्तित्क, हृदय बिलकुत्त स्वच्छ, 
निमल, शद्ध, पारदशक होता है। उस पर इस समय जेसा 
भी चिह्ृ बनता है, बह स्थायी होता है। इस निशान को 
संपूर्ण वेज्ञानिक भी मिलकर मिटा नहीं सकते । 
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# रसादेव स्त्रियः स्तन्यं रजः संज्ञा प्रवत्त ते |... ... (विश्वमित्र) 
+ देखिए सुभ्रत में बिसर्प-रोग में दूध के करने का कारण । 

अज्ञादड्ञात्सम्भवसि दृदयादधिजायसे । 

आत्मा वो पुत्रनामासि तजीव शरदश शतम्‌। ( चरक ) 


विषथ-प्रवेश ४५ 

शिशु में उत्तम संस्कार का प्रादुभाव हो, इसके लिये 

माता का शिक्षिता होना आवश्यक एवं अनिवाय है। विना 

इसके शिशु उत्तम बन सकेगा, इसमें संदेह है। अतः 

माता को चाहिए कि अपने उत्त रदायित्व को समभकर शिशु- 
पालन-संबंधी शिक्षा प्राप्त करे | 


दूसरा फुकृरणए 
शिशु की परिचर्या 


थात्री या माता के लिये यह आवश्यक है कि शिशु की 
प्राथमिक परिचयों को भज्ले प्रकार जाने, अन्यथा इस समय 
की अज्ञानता शिशु की मत्यु का कारण बन सक्रती है । 

सद्मःजात शिशु ऐसे स्थान से आ रहा होता हे, जहाँ 
बाह्य वायुमंडल की वायु ओर भगवान्‌ सूय का प्रकाश 
नहीं पहुँच सकता, अतः आव यक है कि कुछ समय तक उसे 
प्रकाश ओर वायु से बचाया जाय, जिससे सहसा वायु-परि- 
वर्तेन के विकार उस पर आक्रमण न कर सकें । 

इसके लिये उसे गरम फ़ल्ालेन में लपेटकर ऐसे स्थान पर 
लिटाना चाहिए, जहाँ वायु का भोंका न आ सके । परंतु इसके 
साथ ही यह भी आवश्यक है कि घर की वायु स्वच्छ रहे। 

परीक्षा-इसके पश्चात्‌ उसके जीवित होने की परीक्षा करनी 
आवश्यक है । परंतु कई बार यह उत्पत्ति के समय ही कर ली 
जाती है। यह परीक्षा हृदय या नाभि-ताल में स्थित धमनी के 
स्पंदन से हो सकती है। शिशु का रोदन भी उत्तम चिह है। 


शिशु की परिचया ७ 


यह स्वाभाविक एवं प्राकृतिक होने के कारण आवश्यक 
है। इसका न होना शिशु की श्रस्वस्थता का संदेह करा देता है । 
कारण, गूंगे बच्चे प्रायः रुदन नहीं करते | इस रोने से वह 
वायु ग्रहण करता है, जिससे फेफड़े फेलकर श्वास-क्रिया 
आरंभ कर देते हैं।यदि ऐसा न हो, तो उसे रुदन करने के 
लिये बाधित करना चाहिए । 
नामि-छेदन 

तदनंतर नाभि-छेदन की समस्या आती है । नाभिनाल काटी 
जाय, इससे पूब उसमे स्पंदन बंद हो जाना आवश्यक है। जब 
तक नाल में स्पंदन प्रतीत हो, उसका छेदन नहीं करना चाहिए | 
अन्यथा रक्तज्नाव के कारण शिशु की मृत्यु का भय है। नाल- 
छेदन के समय के उपकरण एवं हाथ, डुसिंग आदि सबको 
स्वच्छ ( स्टेरेलाइज्ड एवं ऐंटीसेप्टिक ) कर लेना आवश्यक है, 
अन्यथा शरीर में विष व्याप्त हो जाता हैक । 

जब स्पंदन बंद हो जाय (उत्पत्ति क बाद कुछ मिनटों में 
ही हो जाती है), तो नाभि से दो इंच की दरी पर एक गाँठा 
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. # इसके लिये क़ची श्रादि वस्तुओं को गरम पानी में उबालना 
चाहिए, और द्वाथों को गरम पानी में साबुन से घोकर किसी जंतु- 
नाशक द्वव में पाँच मिनट डुबो लेना चाहिए । 


+ यह १६ गाँठ कही जाती है। नाल को सुई द्वारा छेदन 
करके गाँठ बाँधघनी चाहिए । यदि यह संभव . नहो, तो 
ऊपर से बाँध सकते हैं । 


श्र शिशु-पालन 

'बाँध दनी चाहिए, ओर दूसरा बंधन इससे तीन इंच की दूरी 
'पर बाँध देना चाहिए, जिससे यदि कहीं रक्तल्लाव हो रहा 
हो, तो रुक जाय । इसके पश्चात्‌ नाल को नाभि के बंधन 
'से / इंच की उँचाई पर तेज़, स्वच्छ चाक़ या क्लेंची से 
काटकर उस पर डस्टिंग पाउडर छिड़क देना चाहिए । 
कांटतः समय नाल को उेँगली पर उठा लेना चाहिए । 
याद रक्तम्नाव होता प्रतीत हो, तो दूसरा बंधन बाँध देना 
चाहिए | 


श्वास 


चकि नाभिन्‍्नाल काटने से शिशु का जीवन माता 
से सवथा प्रथक्‌ हो जाता है, अतः नाभि-नाल के काटने 
से पूव श्वास-प्रश्वास-फक्रिया को सुचारु रूप से जाग्मत्‌ कर देना 
आवश्यक है | इसके लिये श्वास-मागं को पूर्ण स्वच्छ करना 
चाहिए | मुख एवं प्रणालियाँ र्लेष्मा से आव्त होती हैं, ये 
गर्भावस्था में होनी ही चाहिए, अन्यथा शिशु श्रन्य 
अनावश्यक पदार्थों का पान कर सकता है। 

उँगली पर रुई लपटकर श्लेष्मा को मुख तथा गले से निकाल 
अथवा नाड्ी-यंत्र के द्वारा चूस लेना चाहिए | यदि इससे भी 
श्वास-क्रिया आरंभ न हो, तो अन्य उपायों का अवलंबन करना 
अथवा शिशु के ऊपर ठंडा पानी डालना चाहिए, एवं 
नितंत्र तथा पीठ पर हल्के-हल्के थप्पड़ लगाने चाहिए, जिससे 
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शिशु में रुदन आरंभ हो ज्ञायगा, और श्वास-प्रश्वास होने 
लगेगा । 


सच्छता 

शिशु की उत्पत्ति के समय उसके रूपूर्ण शरीर पर एक 
चिकना पदार्थ लगा रहता है, जिसे “वर्नीक्स के जी ओमा! 
कहते हैं। यह शरीर की अंतिम मासों में गभोशय-जल में पड़े 
मल-मूत्रादि से रक्ता करता है। यह पदार्थ किसी में अधिक मात्रा में 
होता है, और किसी में कम | इसे दूर कर देना आवश्यक है । 

शिशु के शरीर पर ज़ंतून का तेल, वेसलीन या स्नानरज चूर्ण 
मलकर उसे धान्नी इस प्रकार उठाए, जिसमें बायाँ हाथ सिर और 
पीठ पर रहे, एवं दाहना घुटनों के नीचे | स्नान के लिये टब में 
बिठाने से पते सिर, माथा ओर चेहरा पानी से ( कवोष्ण, जिसका 
ताप-परिमाण ६६ हो । यह तापोष्णिमा अभ्यास के द्वारा भी 
जानी जा सकती है ) धो देना चाहिए। टब में पानी कम रखना 


# खल्वेमानि कमोणि क्रियमाणे जातमान्रस्येव कुमारस्य कार्या- 
र्येतानि कमोणि भवन्ति | तथथा--अश्मनोः संघटटन', कर्ण॑योमू ले 
शीतोद केनोष्णोदकेन वा सुखपरिषेकः | तथा सक्ल शविहितान्‌ प्राणान्‌ 
पुनलेमेत । 

ततः प्रत्यागतप्राणं प्रकृतिभूतमभिसमीक्य, स्नानोदकगुरुणाभ्यामु- 
पपादयेत्‌ । अथास्य ताल्बोष्ठजिहाकंठप्रमाजंनमारमेत । अंगुल्या 
अऑपरिलिखितनखया । 
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बाहिए, जिससे नाल भीगे नहीं। टत्र में पीठ और सिर बाएँ 
हाथ पर रखना चाहिए, अथवा टत्र के सहारे बेठा देना चाहिए । 
फिर दाहना हाथ निकालकर कोमल मलपम्त् के साथ ( जिसमें 
साबुन लगा हो ) इस प्रकार मालिश करे, जिससे त्वचा को 
हानि न पहुँचने पावे । शिशु को पानी में ग़ोता नहीं देना चाहिए। 
उत्तम हो कि दो पानी से स्नान कराया जाय । कारण, प्रथम 
पानी चिकनाई के कारण ख़राब हो जाता है, अ्रतः दूसरे पानी 





चित्र नं० २ 
शिशु के स्नान की तेयारी 


से स्नान कराना चाहिए । स्नान के पश्चात्‌ शिशु की त्वचा का 
ध्यान रखकर उसे तौलिए के द्वारा पूर्ण खुश्क कर देना चाहिए | 
विशेषतः जाँघ, घुटने, बगल और गदन के नीचे | 
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स्तान के पीछे श्राँखों का विशेष ध्यान रखना चाहिए। 
इस समय की त्रुटि के कारण बहुत-से अ्रज्षि-रोंग शिशु में हो 


$ १ 


्ः , ४ 


जा 
३5% 









डा 


चित्र नं० रे 
'शिक्षु को स्नान कराना 

जाते हैं। इस समय की रवच्छता आँखों को कई भाशी रोगों 
से बचा देती है, विशेषतः ओपसर्गिक जनन्‍्य संक्रमणों ((+0॥0- 
!7९०४४०॥ ) से । 

आँख की स्वच्छता के लिये विल्लायती रुइ को टंकणघोल 
( १ ओंस में १० ग्रेन बोस्कि-एसिड ) में भिगोकर आँख को 
साफ्‌ करना चाहिए | एक पिचु को एक बार ही प्रयोग करना 
चाहिए । दूसरी बार के लिये दूसरा पिचु व्यवहार करें। फिर 
कास्टिक लोशन से आँख में एक-एक बूंद डालना चाहिए | इस 


प्र शिशु-पालन 


विधि ( (:7८४०'७ 77८(॥00 ) से आँख कुछ दिनों को लाल तो 
अवश्य “हो जायगी, परंतु शिशु बहुत-से अक्षि-रोगों से बच 
जायगा | यह लालिमा कुछ समय के बाद स्वयं चली जायगी । 
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शिशु की आँखों को साफ़ करना 
शिशु की आँख पर घी या मक्खन नहीं लगाना चाहिए । इससे 
मक्खियाँ बेठकर अंडे दे देती हैं, जिससे अज्ति-शोथ हो जाता है । 
निरीक्षण 


आवश्यक कर्मों को समाप्त करके शिशु का निरीक्षण 


शिशु की परिचया रे 


आवश्यक हे । कारण, यदि इस समय कोई उत्पत्ति-कालीन 
विकार हो, तो वह सुगमता से ( चिफ्रिःसक की सहायता से ) 
हटाया जा सकता है । यथा अपूर्ण गुदा का होना। अथवा 
कठिन प्रसब्र में कहों अस्थि-संग आदि हो गया हे, तो वह भी 
ठीक किया जा सकता हे $ । 


विश्राम 
इन सत्र कार्यों से जहाँ धात्रो को आराम की आवश्य- 
कता प्रतीत होंगी, वहाँ शिशु भी इस परिश्रम से थक 
जायगा | अतः उस नींद आना स्वाभाविक है । इसलिये उसे 
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# सुपरितक्षालितोपघानकार्पासपिचुमत्या प्रथम प्रमार्जितस्पास्थ च 
शिरस्तालुकार्पासपिचुना, स्नेहगर्भन प्रतिच्छादयेत । ततो ब्स्या 
अनन्तरं कार्य सेन्धवोपहितेन सर्पिषा प्रच्छुाईनम । ( चरक ) 

नाड्यास्तस्याः कल्रनविधिमुपदेश्यामः--नामित्रन्धात्‌ प्रभति 
हित्वाशज्ञ लमभिशान' कृत्वा, छेदनावकाशस्य, द्वयोरन्तरयोः शने- 
गहीत्वा तीहणेन रोक्मराजतायसानां छेदनानामन्यतमेनादंधारेन 
( कुशपत्रेण वा लेखकः ) छुंचेत्‌। तामग्रे सूत्रेणोपबध्य कंठे चास्य 
शियिलमवसजेत्‌ । 

असम्यक्‌ कल्पने दि नाड्या श्रायामव्यायामोत्त॒ुरिहका, पिए्डलिका, 
विनामिका, वितम्मिका, व्याधिम्यों भयम्‌ । सर्वगन्घेन स्नान 
दद्यात्‌ । ( आतन्नेय ) 

( देखिए सुभुत, १० म० शा० ) 
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आरास देने के लिये एक साधारण बिस्तर पर (जो न तो 
बहुत गम हो, और न बहुत ठंडा, फ़लालेन उत्तम है ) लिटा 
देना चाहिए । नींद सम्यक्‌ प्रकार आबे, इसके लिये शिशु को 
लपेटकर ( उत्तम हो कि उसे इस प्रकार लपेटें कि टाँगें संकुचित 
रहें, परंतु जंघाएँ काप्ठ पर न आवबं, इसके लिये हल्का बंध दे 
खकते हैं। अथवा एक वस्त्र में, जो दो थंभों में कूल रहा 
हो, लिटा दें । भार के द्वारा वख्र नीचे झुका रहेगा। यह प्रथा 
गुजरात-प्रांत में विशेष रूप से है। ) सुला देना चाहिए। जिस 
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फूलालेन में लपेटना हो, उसे शीतदेश या शीतऋतु में थोड़ा-सा 
गरम कर लेना चाहिए । विश्राम देने के लिये धात्री शिशु को 
अपने हाथों पर भी आराम से रख सकती हे। इसमें धाश्री का 
बायाँ हाथ सिर के नीचे, घुटन पीठ और ढाँगों का सहारा देते 
रहेंगे | घुटनों के अभाव में वाम हाथ पर सिर, उ गलियों पर 
पीठ एवं दक्षिण हाथ घुटनों क नीचे रहना चाहिए | वाम हाथ 
दक्षिण हाथ से ऊँचा रखने से शिश्‌ का सिर थोड़ा उठा रद्द 
सकता है । 


भोजन 


प्रथम तीन दिन माता के स्तनों में शुद्ध दूध नहीं होता। 
यह जो दूध के स्थान पर पदार्थ होता है, वह खीस या 
कोलस्टीयम होता है । इसका गुण मृदु विरेचक है। प्रथम दिन 
से ही इसे देने में कई मतभेद हैं-- 

पहले--कुछ चिकित्सक इस कोलस्ट्रीयम का देना आवश्यक 
बताते हैं| कारण, प्रकृति ने इसे नवजात शिशु के लिये ही 
उत्पन्न किया है। अन्यथा इसके उत्पन्न करने से कोई लाभ न 
था । इसके अतिरिक्त यद्द मृदु विरेवचक गुण रखता है, जिससे 
आँतों में स्थित मल ( म्युकोनियम ) बाहर हो जाता है। 

दूसरे--इस म्रदु विरेचक गुण को एरंड-तेल के द्वारा सिद्ध 
करना चाहिए । ऐसी श्रवस्था में तेल शुद्ध ( १(०:07?5 का रे 
दोना चाहिए। इसकी एक डाम की मात्रा नवजात शिश के 
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लिये श्रधिक नहों है। इनकी दृष्टि में कोलस्ट्रीयम गुरु होने से 
पाचन में कठिन है । 

तीसरे (सुश्र॒त की दृष्टि से )-इन दोनो के स्थान पर 
अनंता आदि ओषधियों से सिद्ध दूध तीन दिन तक £ जब तक 
स्तनों में शुद्ध दूध नहीं आता ) देना चाहते हैं #। 

चोथे-पानी में ( गरम पानी उत्तम है) शहद मिलाकर 
अथवा दुः्ध-शकरा ( शा) 5ए807 ) देना उत्तम सममते 
हैं। इससे श्लेष्मा का नाश होता है। आँतों की श्लेष्मा मल के 
द्वारा बाहर हो जाती हे । कारण, मधु में 'शल्लेष्मा को लेखन 
करने का गुण है । 
, 'पाँचवें--मधु श्रोर घी ( असमान मात्रा में ) मिलाकर 
ज़टाना आवश्यक सममते हैं। इसमें बुद्धि-वद्भंक ओपषधियाँ 
यथा त्राह्मी, शंज़पुष्पी, बच तथा विषहर यथा स्वणु-भस्म 
आदि भी मिलाकर देना प्रशस्त मानते हैं “ । इससे भी श्लेष्मा 
का क्षय होता हे । 

साधारणतः यदि देखा जाय, तो उत्पत्ति के प्रथम २४ घंटों 


अक-->- न जता ल+-लणन 


# देखिए सुश्रत, शरीर-श्रध्याय १० 

-- संस्कार-विधि में जांतकम-संस्कार देखिए-- 

प्रागतो जातकमकार्यम | ततो मधुसपिंषा मंत्रोपमंत्रिते यथान्याय॑ 
प्रांशितुमस्‍्मे दचयात्‌। स्तनमतऊर्ध्बमनेनोव विधिना दक्षिण' पातु 


रे 


पुरस्तात प्रयच्छेत्‌ । 


शिशु की परिचयों घर 


में शिशु को भाजन की कोइ आवश्यकता नहों होती। अतः 

उसे चतुर्थ विधि से ही भोजन दिया जाना उत्तम हे | यदि इसस 
विरेचन भले प्रकार न हो, तो दूसरे चिकित्सकों का प्रयोग काय 

में परिणत करना चाहिए ( एस्ंड-तेल देना चाहिए )। इसक 

द्वारा मल भी बाहर ही जायगा । 


जन्म के पीछे बालक में होनेवाले परिवर्तन 

नाल--नाल के काटने पर प्रथम २४ घंटां मं कोइ विशेष परि- 
बतेन नहीं होत। । इसके पीछे नाल की जड़ में एक रेखा दिखाई 
देती है । इस रेखा ( चक्कर ) के पास से ही नाल प्थक्‌ ही 
जाती है । नाल धीरे-धीरे बहुत सूखती चल्नी जाती है। इसके 
पीछे नाभि की नसे संकुचित होने लगती हैं। तीन से छ दिन 
में नाल गिर पड़ती हे। नाल का शेष भाग नाभि में घैंस जाता 
है। यह एक डाट की भाँति हो जाता है। नाल को पानी से 
भीगने न देना चाहिए, और न उसमें जंतु उत्पन्न होने दने 
चाहिए। 

नाक्ष को पानी से बचाने के लिये बोरिक प्रलेप लगाकर, 
टॉपकर, उसके ऊपर पाँच इंच चौरस लिट का टुकड़ा लगाकर 
उसके मध्य में छेद बना देना चाहिए। उस छेद से नाल 
निकालकर लिंट को पीछे कमर पर बाँध देना चाहिए। प्रलेप 
के स्थान पर स्टार्ये और जिंक ऑक्साइड का चूर्ण उत्तम है। 
इससे जहाँ पानी शीघ्र चूसा जायगा, वहाँ नाल की आद्र ता 
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भी विलीन होगी, जिससे नाल शीघ्र सूख जायगी। यह डु सिंग 
प्रतिदिन स्नान के बाद बदल देनी चाहिए । 

शरीर की गर्मी--साधारणतः प्रजात शिशु का ताप ६६,८* 
मेरनाहिट होता है। फिर शीघ्र ही घटकर स्वस्थ मनुष्य के ताप 
के लगभग (६८.८९ फ़० ) हो जाता है। भोजन के विकारों के 
कारण ताप पहले कुछ दिनों तक बढ़ा होता है । परंतु यदि चौथे 
दिन के पश्चात्‌ १०० से अधिक हो, तो शिशु के रुग्ण होने का 
चिह्न है । 

श्वासोच्छवास--जिस समय शिशु जागता है, उस समय 
आयः श्वास की गति अनियमित होती हैं | एक मिनट मं ३० से 
६० हो जाती हे। स्व॒प्नावस्था म॑ श्वास की गति नियमित रहती 
ओर अधिक होती हे । 

नाऊी--बालक की नाष्दी प्रायः अनियमित रहती है | कारण, 
रोन, दौड़न अथवा अन्य उत्तेजना के कारण नाड़ी नियमित 
नहीं रहती | जब बालक साता हा, उस समय नाड़ी की परीक्षा 
करनी चाहिए । प्रथम दा मास में नाड़ी की गति १३७ तक 
( एक मिनट में ) रहती है | दो से छ मास तक १२८ ओर छ 
से बारह मास तक १२० हांती है । क्‍ 

विष्ठा-प्रथम दो-चार दिन तक शिशु का म्युकोनियम 
आता है, जो भ्रक्मीम रे रस की भाँति दिवाद देता है।यह 
आँतों ( सूक्ष्मांत्र ) के चिकने पदार्थ तथा पित्त से बनता है । 
प्रथम २४ घंटों में दो-बार बार आता है| इसमें बहुत वू रहती है । 
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मूत्र--प्रशात शिशु के मूत्र में खट्टी बास आती है। रंग फीका- 
पीका, आपेक्तिक गुरुत्व १००५ से १००७ तक होता है। बालक एक 
दिन में १४ से २० बार मूत्र त्याग करता है । मूत्र की राशि प्रथम 
२४ घंटों में दो ओंस होती है| दूसरे २४ घंटों में २६ से तीन 
श्रोंस होती है । तन से छ दिन में तीन से आठ ओंस ओर 
फिर धीरे-धीरे बढ़ती जाती है । पंद्रह-सोलह दिन में पाँच 
से तेरह श्रॉस हो जाती है । मूत्र की प्रतिक्रिया अम्ल 
होती है । 

भार--अबोध, गूँगे बालक के स्वास्थ्य की यदि कोई वस्तु साक्षी 
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हे, तो वह भार द्वी है। इसके द्वारा उसकी स्वस्थता या अस्वस्थता 
का ज्ञान होता हे । उत्पत्ति के समय शिशु का भार सात रत्तल 
या ३३ सेर होता हे । उँचाइ १६१ इंच, वक्ष/स्थल १३१ इंच 
ओर सिर १४ इंच होता है । प्रथम दो-तीन दिन में * सेर भार 
घट जाता है | सात-आठ दिन में यह फिर बढ़कर जन्म के भार 
के बराबर हो जाता हे। इसके वज़न में बढ़ती धीरे-धीरे, 
नियम-पूतरक होनी आरभ होती है । यदि भार में वृद्धि न हो, तो 
इस्रका अर्थ यह हे कि कोई अस्वाभाविक्रता या रोग शिशु में 
है। श्रथात्‌ भोजन, पानी, मल्-मृत्र का विकार है । जिन शिशुश्रों 
को बोतल का दूध दिया जा रहा है, या अन्य प्रकार से ( माता 
या धात्री के अतिरिक्त ) पालन हो रहा है, उन्हें प्रति- 
सप्ताह तोलना चाहिए | 


तोलने का समय निश्चित रखना चाहिए | भोजन से 
पूव सात से आठ बजे या नौ बजे प्रातःकाल का समय 
उत्तम है। तोलन के समय के वस्त्र निश्चित रखने चाहिए। 
पाँचवें मास-में शिशु का भार जन्म से द्विगुण हो जाता है। 
भार का नियत अनुपात से बढ़ना उत्तम स्वास्थ्य का 
उत्तम लक्षण है । 

स्वस्थ शिशु प्रथम तीन मासों में प्रतिसप्ताह सात ओंस, 
भार में, बढ़ता है । स्तन के दूध से पाले जानेवाले शिशु कुछ 
अधिक बढ़ जाते हैं । 
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मास प्रतिदिन की वृद्धि मासिक वृद्धि 





मास के अंत में भार 
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रोदन--शिशु बिना किसी कारण के प्रायः नहीं रोता। उसका 
रोना या तो किसी शूल या अजीर्ण के कारण होता है या भोजन 
की कमी से अथवा भूख के कारण । इसके अतिरिक्त बच्चों के 
भारी होने से, गरमी के कारण, हाथ-पाँव ठंडे होने से शीत के 
कारण, या वस््र या बिछौने के गीले हाने के कारण और प्यास 
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से तथा सक्‍खी शआ्रादि के काटने पर वह चिल्लाता है। कारण 
को हटा देने से रोदन भी बंद हो जाता है । 


साधारण बातें 


वायु-सेबन-शुद्ध वायु में जीवन व्यतीत करवाना शिशु के 
स्वास्थ्य के लिये आवश्यक है। यदि ऋतु उत्तम हो, किसी प्रकार 
की उष्णिमा था शीत अधिक न हो, तो सावधानी के साथ शिशु 
का बाहर घुमाने ले जाने में कोइ हानि नहीं | शिशु को दूसरे 
दिन से ही बाहर ले जाया जा सकता है। बायु के साथ-साथ 
शिशु को धूप में भी बेंठना चाहिए | इससे उसकी त्वचा एवं 
रक्तवाहिनियों को उत्तेजना मिलती है। सीधी वायु और धूप 
मुख या शरीर पर पड़न से बचाना चाहिए। सोते समय भी 
शिशु के गृह के दरवाज़े ओर खिड़कियाँ खोल देनी चाहिए | 
सर्दी से डरकर खिड़कियाँ बंद करने को अपेक्षा उष्ण वस्ों 
का उपयोग उत्तम है। इसके अतिरिक्त संक्रांत वायु-मंडल से 
( विशेषतः निमोनिया, कुकर-क्रास की अवस्था में ) भी रक्षा 
करनी चाहिए । मुँह सबवंथा खुला रखना चाहिए। मच्छर से 
बचने के लिये मसहरी लगानी चाहिए। जहाँ तक हों, शिशु 
का नाज़क न बनाने दे | कारण, बीमारी से जो जितना 
घबराकर दूर भागते हैं, बीमारी उतना ही उनके समीप 
आती है। 

स्वच्छृता--शिशु को प्रतिदिन कोसे परांनी से ( शीत पानी 
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उत्तम है ) स्नान कराना चाहिए | परंतु जब तक नाल्ल न पिरे, 
तब तकटगोता नहीं देना चाहिए । साबुन इत्यादि कृत्रिम वस्तुओं 
का उपयोग यथाशक्ति कम करना चाहिए । स्नान के परचात्‌ खश्क 
करना आवश्यक है । शिशु को धूल में खेलने से बचाना चाहिए | 
यह्ष्मा-रोंग के कीटारु ,्रायः इसी समय बच्चों पर आक्रमस्स 
करते हैं । फ़रश साफ़ होना चाहिए | बालों में तेल ( दही या 
सरसों उत्तम है ) लगाना चाहिए, जिससे आपस में उलमक न 
जायें एवं जुएं न हो जायें । मुख की स्वच्छुता की ओर विशेष 
ध्यान देना चाहिए । दूध पिलाने से पूबे और पश्चात्‌ गीली रुई 
से मुख साफ़ कर देना चाहिए। संक्रांत, रुग्ण शिशुओं स 
प्रथक्‌ रखना चाहिए | 

बस््र--शिशुओं के बस्तों में ये गुण आवश्यक हैं-- 

(१ ) वख्र सुकोमल हों, जिससे शरीर पर किसी प्रकार का 
बित्ञोभ न हो सके | 

(२) वस्र उचित उष्णिमा दें । यदि वरस्तों से अधिक 
उष्णिमा होगी, तो शिशु रोता रहेगा। उसे नींद न आबेगी | 
इसके अतिरिक्त त्वचा लाल हो जायगी। उस पर कोठ निकल 
धआएँगे। 

(३ ) शरीर की पूर्ण रक्षा कर सकें । यह रक्षा आघात ओर 
शीत से पूर्ण होनी चाहिए | शीत बच्चों पर शीघ्र प्रभाव 
करता है । निमोनिया, कांस से विशेष रूप से बचाना 


चाहिए । 
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( ४ ) वस्त्र भारी न हों। वख्र इतने हल्के होने चाहिए, 
जिससे उसकी गति में बाधा न हो । 

(४ ) बस््र ढीले होने चाहिए, जिससे शरीर का प्रत्येक अंग 
गति कर सके । उनकी वृद्धि पूणत: हो । विशेषतः काष्ठ ( पेट ), 
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छाती, बगल, ग्रीवा पर तंग नहीं होने चाहिए । कोष्ठ पर वद्य 
के तंग होने ओर आँतों एवं आमाशय पर दबाव पड़ने से 
अजीण हो जाता है । 

( ६ ) वस्ों पर अधिक गहरा रंग नहीं होना चाहिए । 
कारण, गहरा रंग मच्छरों को खींचता है | काला रंग गर्मो को 
विल्लीन करता है। मिट्टी आदि से मलिन न हों, इसलिये खाकी 
या भूरे रंग के वस््र उत्तम हैं | 

रुई या रेशम के वस्त्र गर्मियों के लिये उत्तम हैं। सर्दी में 


शिशु की परिचर्या ६४ 


ऊन के वस्त्र अच्छे हैं, परंतु त्वचा से सटे हुए न रहने चाहिए। 
कारण, ऊनी कपड़ा न तो पसीने को शीघ्र चूसता है, ओर 





चित्र नंग्द 


शिशुश्रों के वस्त्र 
न शीघ्र शुष्क होता है । उत्तम हो, यदि उसमें रेशम या सूत 
मिला दें । कारण, न घुलने से सिक्ुड़ जाता है। वस्मों की 
सच्छिद्रता आवश्यक है। वर्षों की सब्छिद्रता देखने के लिये 
उसे मुख पर रखकर फूँक मारकर देखना चादिए। साथ ही 
वस्त्र ऐसे होने चाहिए, जो सुगमता से पहनाए या उतारे ला 
सकें । वस्त्र को सदा लिटाकर पाँव की ओर से पहनाना चाहिए | 

इससे बाज़ उतरने का भय नहीं रहता । 
कमज़ोर बच्चों के पेट पर फ़ल्लालेन की पट्टी लपेट देनी 
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चआहिए । विशेषतः जब हरे-पीले रंग के दस्त आते हों। चर 
मास के बाद इसका स्थान पेट के लिये पट्टी ( &090०फशां2) 
8870 ) को दे देना चाहिए। 

वस्चों को स्वच्छ रखने के लिये प्रतिदिन बदल देना चाहिए । 
उनको प्रतिदिन धो देना चाहिए । मोज्ञे यदि बरते जायें, तो 
तंग नहीं होने चाद्टिए । बूट भी तंग, पाँव को भीचनेवाला, न 
हो | उत्तम यही हे कि नंगा रहने दिया जाय, जिससे पाँव 
की वृद्धि हो सके । सर्दी में पाँव तथा कोष्ठ को सर्दी से बचाना 
चाहिए | वस्र गरम हों, परंतु इल्के होने चाहिए | गरमियों में 
बाली का वस्त्र उत्तम है । 

रात्रि में हल्का, ढीला वस्त्र होना चाहिए । उत्तम यही है कि 
एक चोला-सा बनवा दें, जिसमें बाज़ भो आराम से गुज़र 
सकें | परंतु इतना बड़ा न हो, जिसमें बच्चा उल्लक सके | शिशु 
के माथे पर पसीना आना वस्चों के गरम होने का साक्ञी है के । 


# वास्तुविद्याकुश नः पशरुत॑ रम्यमततस्के निव्रातं प्रवातकदेशं, 
हृढमपगतं श्वायदशुदंधिमूषिकपतं गसुसंबिम कस लि न्ोदू'बलमू त्रव च॑- 
स्थानस्नानभूमिमहानसमृतुत्ु वं यथतु शवनाधना स्तरन्‌ सम्पन्न कुर्यात्‌ । 
तथा सुविद्वितरक्ञाविधानबलिमंगलद्दोमप्रायश्चित्त शुचिवद्‌ वेद्यानु- 
रक्तजनसम्पूर्णमिति कुमारागारविधिः । 

शयनास्तरणप्रावरनानि कुमारस्य मृदुलधुशुचिसुगन्धानि स्युः । 
स्वेदमलजंतुमंतिपूत्रपु रीषो स॒श्ानि च वर्ज्यानि स्थुः। अ्रतति सम्भवे- 
अन्येषां तान्येव च सुप्रदालितोपघानानि सुधूषितानि, सुगुष्कशुदनि 
प्रयोगं गच्छेयुः। पूपनानि पुनर्तवातसतां शयनास्तरणप्रावरणानाछ 
यवसपंपातसो दिंगुगुग्गुलु ...सर्पनिर्मोंकानि घुतसम्प्रयुक्तानि स्युः । 
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शयनागार--उत्तम यही है कि माता और शिशु के सोने के 
कमरे प्रथक्‌ हों, यदि यह न हो सके, तो शिशु को प्रथक शब्या 
पर, माता के पास, सुला देना चाहिए | साथ में सोने से जहाँ एक 
दूसरे की प्रश्वास श्वास के रूप में लेते हैं, वहाँ बाज़ या किसी 
अंग के नीचे दबने से शिशु की मृत्यु या श्रन्य रोग हो 
जाते हैं । सोने के लिये शय्या लोहे की हो, तो उत्तम है । 
उसके दोना ओर गदी एवं लोहे का जैँंगला होना चाहिए। 
कमरा ऐसा होना चाहिए, जिसमे अनावश्यक बस्तुएँ न हों, 
एवं सुगमता से धोया जा सके। कमरे में प्रकाश और वायु 
का अव्याहत प्रवेश होना चाहिए। कमरा सदा ऊपर के 
खंड में चुनना चाहिए। कमरे का ताप स्थिर रखना चाहिए | 
६० से ६४ फ० से अधिक उष्णिमा कभी नहीं होने देनी 
चाहिए । अधिक उष्णिमता से अतिसार, पसीना, जुकाम, शूल 
आदि रोग हो जाते हैं। प्रकाश का रहना कोई आवश्यक नहीं । 
विशेषतः मोमबत्ती या तेल के लेप ता किती भी प्रकार से जल्षते 
नहीं रहने देन चाहिए । कमरे में पर्याप्ष वायु आनी चाहिए । 
वायु शुद्ध रहे, इसका विशेष ध्यान रखकर मिट्टी का तेल या 
कोयले नहीं जलाने चाहिए। शिशु को सीधे वायु के भोंके से 
पृथक रखना चाहिए । 

सल-त्याग--प्रथम २४ घंटां में शिशु को मलन्‍त्याग के 
लिये दो-तीन बार जाना पड़ता है। कभी-कभी इससे अधिक 
बार भी | परंतु पीछे से वह एक या दो बार द्वी जाता है । मक्ष' 
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का पतला या गाँठ बँघकर आना अथवा मल में फुट्टियों का 
आना क्रमश: अतिभोजन ( अतिसार ), न्‍्यून भोजन ( मलबंध ) 
एवं वसा-आधिक्य ( अपचन ) का सूचक है। मल पोला 
( पित्त के कारण ) तथा नरम एक-सा होना चाहिए । मल में 
रक्त मिला होने स उसका रंग काला हा जाता है। अतः कारण 
की परीक्षा करनी चाहिए। मल-त्याग की आदत शुरू से ही 
निय मत समय की डालनी चाहिए। मल उस समय आए या 
नहीं, माता या धात्री को चाहिए कि नितंब के बल बंठकर, 
शिशु का मुख अपनी ओर रखकर उसे अपने दोनों पाँव के 
पंजे पर बेठाबे । पंजों को भूमि से उठा रखे । अथवा सिर को 
बाज़ का सहारा देकर, टोंगों को हाथ से पकड़कर मल करावे। 
परंतु प्रथम उपाय स्वाभाविक है। मल-त्याग का समय प्रातः 
और सायं॑ रखना चाहिए। नीचे मिट्टी का तसला रख देना 
जाहिए। मल न आवे, तो दक्षिण दिशा से वाम दिशा की ओर 
पेट मलना चाहिए। यदि इससे लाभ न हो, तो मल-द्वार में 
साबुन की वति का उपयोग करना चाहिए। इस नियत आदत 
के कारण माता-पिता कष्ट से बच सकते हैं। 
व्यायाम--व्यायाम प्रत्येक प्राणी के लिये आवश्यक 
हे, चाहे वह शिशु हो या युवा, पुरुष हो या ञ्री । बाल्ञकों का 
व्यायाम युवाओं की भाँति नहीं होता। उनका सबसे बढ़ा 
व्यायाम रोना है। राना ओर प्राणायाम एक द्वी क्रिया है। 
फुप्फुस के फेलने से श्वास अधिक मात्रा में थाती है। फिर 
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बालक हाथ-पाँव चलाने लगा है। पाँत्र के बल रेंगना ही 
उप्तके लिये पयोप्त है। प्रीषम-ऋतु में बच्चे को कुछ समय के लिगे 
नंगा कर देना चाहिए | शिशु का शीघ्र खड़े होने का अभ्यास 
नहीं| कराना चाहिए । अन्यथा टाँगों के विरक्ृत होने से 
बह टेड़ा द्वाकर चज्ञो लोगा। शिशु को जन्म से ही सीधे 
बेठते, सीधे चलते और सीधे खड़े रहने की शिक्षा देनी 
चाहिए । 

निद्रां--जिस ' प्रकार निद्रा युवा पुरुष के लिये आवश्यक 
है, उल्ती प्रकार ( अपितु उसने भी अधिक ) शिशु के लिये 
भी आवश्पक है । छोटा बच, जिसकी पाचन-शक्ति ठीक है, २१ 
घंटे ओर छ मास की अबस्था में १६ घंटे सोता है। यदि 
इसपे अधिक ( अशोत्‌ २१ घंटे ) सोते, तो वद कोई शिरोरोग 
हे, निततक्ली विकेत्सा करनी चाहिए। निद्रा लाने के लिये अक्रीम 
या अन्य वरपुएँ देना कभी-कभी श्राण-घातक परिणाम उत्पन्न 
करने के अतिरिक्त बुती आदत तथा रोग उत्पन्न कर देता है। 
प्रायः धात्रियाँ बच्चे को चुप रखने के लिये रात को अफ्रीम खिला 
देती हैं। निद्रा का ठीक प्रकार से न आना, अजीण या मोजन के 
दोष से होता है। गले में ग्रंथियाँ ( &4०7005 ) बढ़ जाने 
से नींद के समय घरोट की आवाज़ आने लगती है। टहलाकर 
सुनाने से आदत त्रिगढ़ जातो है। सोते समय मुँह से कभी 
श्वास न लेने देना चाहिए। यदि मुँह से श्वास लेने की आदत 
हा, तो मुख पर पढ्री बाँध देनी चाहिए । 
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, त्रिस्तर ओर शय्या--शय्या सबसे उत्तम लोहें की द्वोती है। 
गरमी में बेत का बना पालना भी काम दे सकता है। बिस्तर 
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क्‍ शिशु को लिटाना 
नरम तथा साधारण गरम होना चाहिए । उत्तम यही है कि गई 
में पुआल, मूँ ज या नारियल की जटाएँ भर दी जायें। उसके 
पर रबड़ की चादर फिर श्वेत चदर बिछा देनी चाहिए, तकिए 
की सांधारणतः कोई आवश्यकता नहीं। यदि आवश्यकता हो, तो 
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नरम, पतला होना चाहिए, जिससे सिर घड़ के बराबर उठा 
रहे । सिर के अधिक उठने से रक्त-संचार में बाधा पड़कर रोग 
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पालना 


हो सकते हैं। शय्या के चागे ओर जँगला हो, तो उत्तम है। 
इसके द्वारा शिशु गिरने से बचेगा। वायु से बचाने के लिये इस 
पर वस्त्र भी लगाया जा सकता है। ऊपर के वस्र हल्के, परंतु 
उचित गरमी देनेबाले होने चाहिए । 

चूमना--बच्चे को चूमना कई रोगों के फैलने का कारण है। 
विशेषतः क्षय ओर डिप्थीरिया में। अतः आवश्यक है कि 
यथासंभव इस प्रथा से बचा जाय । किसी बाहरी मनुष्य या 
संबंधी का शिशु के ऑठ चूमना श्रत्यंत हानिकारक है । 
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खिलोने--शिशु ओं के खिलौने सादे, हल्के तथा हानि 
न पहुँचानेवाले एवं मुख में न जा सकनेवाले होने चाहिए । 
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खिलौना ल्‍- 
खिलोने ऐसे हों, जो सुगमता से धुल सकें। चिकने ओर 
नोक - रहित हों। बड़े बच्चों के लिये शिक्षाप्रद खिलोने होने 
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चाहिए। ऐसे न हों, जिनसे अशुद्ध ओर अश्लील विचार 
बढ़े । जेसे गुड़िया-गुड़े का विवाह । खिलौनों को सदा क्रम 





में रखना चाहिए, जिन्हें शिशु इच्छानुस र प्राप्त करके खेल 
सके # । 
आदतें--शिशु के जीवन में यही सबसे मुख्य वस्तु है। 


जनलिललिननल कि लज। तिल लता * च-+++--++७+जलिलाहि र िओल+-++ज+प+ “पा । 


# ऋ्रीडनकानि खल्वस्थ तु॒विचित्रानि घोषवन्त्यभिरामाणि 
अगुरून्यतीस्णाग्राणि अ्नास्यप्रवेशानि श्रप्राणहदरानि अ्रविध्रासनानि 
स्‍्थुः । 

न हास्य वित्रासनं साधु | तश्ष्मात्तस्मिनू रुदत्यभुज्जाने वान्यनच्र 
विधेयतामागनच्छुति । राक्षसपिशा चपूतनादानामन्याहारयतो कुमारस्य 
विज्ञासनाथ नामग्रहणं न कार्य स्थात्‌ । ( आत्रेयः ) 
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लिखोना 
इस समय जिस प्रकार की आधार-शिला रकखी जायगी, 
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उसी प्रकार का मकान उस पर बनेगा। यदि इसी समय स्तन 
उसका खान-पान नियमित मात्रानुकून्न एवं नियत समय पर 
होगा, तो भविष्य में भी उसी प्रकार रहेगा। इसी प्रकार स्नान, 
दांतों की शुद्धता, व्यायाम, सोने का समय, वस्तो का पहनावा 
इत्यादि स्वास्थ्य-विज्ञान के नियमों का अ्रभ्यास करा दिया ज्ञाता 
है, तो वे जीवन का भाग ही बन जाते हैं। अतः आवश्यक है 
कि इनका अभ्यास करा दिया जाय। 

साथ ही अँगूठा चूसना, तिनक तोड़ना, नख कुतरना/ 
झूठ बोलना, चोरी करना, मद्य या अन्य ब्यसन 
में मन लगाना आदि बुरी आदतों से विशेष प्रकार से शिशु 
की रद्धा करनी चाहिए। इन आदतों के पड़ने में नौकर या 
अशिक्षित धात्रियाँ मुख्य कारण होती हैं| अतः यह आवश्यक 
दे कि शिशु का संपूर्ण पालन-भार माता-पिता अपने ऊपर 
रक्‍खें । वेतन-भोगी नौकर को उस पालन का क्‍या महत्व 
मालूम है | शिशु के लिये नौकर एक खिलोना है, जिसके साथ 
यह खेलता है। वह उसे प्रसन्न करने के लिये यथासंभव सब 
उपाय व्यवहार में लावेगा । 

शिशु में नक़ल करने की प्रवृत्ति होती है। अतः जेसा आँखों 
देखता है, बेंसा द्वी करता! या करने का प्रयत्न करता है। इस 
प्रवृत्ति से दोनो प्रकार का काय हो सकता है। जहाँ शिशु में 
अच्छे गुणों का समावेश द्वोता है, वहाँ अशुभ गुण भी इसौ 
भ्रकार आते हैं। माता-पिता का शिशु को अज्ञात, अबोध समम- 
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कर उसके सामने आलिंगन, चुबन, मद्य-पान करना ओर 
नोकरों का तंबाकू-तेवत आदि शिशु के हृदय पर सदा के लिये 
अंकित हो जाते हैं; विशेषतः जब्र उसको गुड़िया-गुड़े का विवाह 
करके दिखाया जाता है, अथबा नाटक, सिनेमा, थिएटर आदि 
तमाशों को दिखाने के लिये ले जाया जाता है, या उसके सामने 
ऐसी ही अन्य बातें की जाती हैं। 

अतः आत्रश्यक्र है कि इनके स्थान पर शुभ गुएों को स्थान 
दिया जाय | उसके सामने ऐसे गुणों को रखना चाहिए, जिन्हें 
हम उसमें उतारना चाहते हैं। 

इसके साथ आज्ञा-पालन, सत्य बोलना, धामिक विचार, 
स्वच्छता, संयम, स्व थे-त्याग की शिक्षा बचपन से ही आरंभ 
कर देनी चाहिए। उसमे कड़े नियंत्रण में रखना चाहिए। यह 
कठोरता दंड के रूप में न होकर प्रेम के रूप में बदल देनी 
चाहिए । परंतु प्रेम वहीं तक ग्हना चाहिए, जहाँ तक उसकी 
सीमा है। सीमा से बढ़ा प्रेम शिशु को अशुभ प्रवृत्तियों में प्रवृत्त 
कर देता है। इसलिए आव यक है कि पाँच व के प चातू अथवा 
दस वर्ष से पूर्व जब प्रेम से काय॑ सिद्ध न हो. तो माता-पिता 
या शिक्षक का कतेव्य है कि दंड की अवश्य सहायता लें $& । 


# लालयेत्पअचवर्षाणि दशवर्षाणि ठाडयेत्‌ ; 
प्राप्तुतु षोडशे वर्ष पुत्र॑ मित्रमिवाचरेत्‌ । 
लालनाद्हवो. दोषास्ताइनाहइवोी गुणाः ; 
तस्मात्पुत्नं च शिष्य च ताडयेन्नतु लालयेत्‌ । 

( चाणक्य-नीतिः ) 
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शिक्षा-शि शु की शिक्षा का आरंभ छः वध से पूर्व न करना 
चादिए 8 । इससे पूतं का समय उसे खेलने-कूदन में तथा 
अन्य आवश्यक शुभ गुण संग्रह करने में व्यतीत करने देना 
चाहिए | जा गुण या अभ्यास इस आयु में हो सकते हैं, वे 
फिर सारी आयु में नहीं आ सकत | इसके अतिरिक्त शीघ्र 
शिक्षा के आरंभ स शशु का स्वास्थ्य गिरना आरंभ हो जाता 
है । उसका मस्तिष्क अपूण उन्नत होने के कारण शिक्षा का भार 
नहीं उठा सकता | 

शिक्षा का आरभ किडर गाटन की रीति से करना चाहिए । 
बालकों की शिक्षा खिलौने से आरंभ हों। इससे जहाँ उनका 
खेल होगा, वहाँ शिक्षा के प्रति स्नेह भी उमड़ेगा। इससे थोड़े 
समय में शिशु अधिक सीख सकता है। शिक्षा के समय प्रेम 
से हा श्रधिक काम लेना चाहिए । दंड को उसमे गोण कर देना 
चाहिए । घर के लिये पढ़ाइ का कोइ भी काय १२ वर्ष तक 
नहीं देना चाहिए। जा कुछ भी हो, वह सब पाठशाला के 
समय में हां समाप्त कर देना चाहिए । 

छाटे बच्चों की पुस्तक अच्छी, माटे अक्षरों में छपी होनी 

# ब्राह्मण का यशोपवीत ८ वर्ष में, क्षत्रिय का १२ में ओर वेश्य 
का १८ में कर देना चाहिए | 

( अष्ठमे आइहमणमुपनयीत, द्वादशे राजन्यं, अष्टादशे बेश्यमिति- 
मनु) | ) 
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चाहिए । उनमें सत्य बोलना, आज्ञाकारी होना, स्वच्छता आदि 
भामिक एवं स्वास्थ्य-संबंधी पाठ होने चाहिए। बच्चे उदाहरणों 
से शीघ्र सममते हैं, अतः उन्हें समभाने या शिक्षा देने के 
लिये पुस्तकों में कहानी, उदाहरण, वातो आदि अवश्य होने 
चाहिए | 

बच्चों की आँखों का विशेष ध्यान रखना चाहिए। भूमि या 
फ़शं पर बेठकर या लेटकर लिखना, क्ुककर पढ़ना जहाँ 
स्वास्थ्य को गिराता है, वहाँ आँखों पर चश्मा भी शीघ्र लगा 
देता है। बच्चे को सदा सीधे बेठना, सीधे रहना सिखाना 
चाहिए | उन्हें यदि फर्श पर बेठाया जाय, तो लिखने या पढ़ने 
के लिये छाटी-छोटी मेज़ ( डेस्क ) देनी चाहिए | उत्तम यही 
है कि स्टूल पर बेठाया जाय । 
. स्कूल खुले स्थान तथा वायु-मंडल में, प्राकृतिक दृश्यों से 
युक्त स्थान पर, बनाना चाहिए । तंग, बुरे वायु-मंडल का स्थान 
हानिकारक है। रात्रि को या कम प्रकाश में पाठ किसी प्रकार 
भी पढ़ने नहीं दिया जाय | प्रकाश सवंदा वाम पाश्वे से आवे, 
ओर वह आँख पर न गिरकर पुस्तक पर गिरे। प्रकाश इतना 
तेजु न हो, जिससे अक्षर अधिक चमके या आँख चोंधिया 
जाय | आँख के निम्नल होने पर अवश्य ही योग्य चिकित्सक 
की सम्मति से चश्से का उपयोग आरंस कर देना चाहिए। 
शौक्रीनी के लिये आँखों पर चश्मा चढ़ानेवालों की इच्छा 
भगवान शीघ्र दी पूर्ण करके उनको वास्तव में चश्से के 
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ही योग्य बना देते हैं। आँख की निबलता रोकने का ( चश्मा 
आदि से ) अवश्य प्रयत्न करें छ। 

वल्ला में मूत्र-स्याग--प्रायः दा वर्ष से छोटी आयु क 
बच्चे में यह होना स्वाभाविक है । कारण, शिशु के मस्तिष्क में 
मल-मृत्र को नियंत्रण करनेवाला केंद्र उन्नत नहीं होता। ज्यों-ज्यों 
आयु बढ़ती जाती है, वह भी उन्नत होकर मल-मूत्र का नियंत्रण 
करने लगता है। दो वर्ष के शिशु को यदि मूत्र-स्याग कराके 
सुला दिया जाय, तो वह बच्चों में मूत्र नहीं करता । 

जिन बच्चों में यह आदत हो, उनके लिये इन बातों का ध्यान 
रखना चाहिए-- 

(१ ) रात्रि को सोते समय एवं बीच म॑ (१२ बजे, १० बजे, 
२ बजे छोटों में ; ६ साल के शिशु में केवल १२ बजे ) उठाकर 
मृत्र-त्याग करवा देना चाहिए। इससे शिशु को स्वयं उठने 
की आदत पड़ जायगी, वह स्वयं उठकर मूत्र-त्याग करने 
लगेगा । 

(२) रात्रि का द्रव भोजन, विशेषतः सोने से पूव दूध या 
पानी पिलाना, बंद कर देना चाहिए । 

(३ ) शिशु को यदि फ्राइमोसस या मलबंध अथवां 
कृमि के कारण उत्तजना हो, तो उसकी चिकित्सा करवानी 
चाहिए । __़ 

# स्कूल स्वस्थवृत्त के लिये लेखक का 'स्वास्थ्य-विशान' देखिए । 
यह पुस्तक गंगा-पुस्तकमाला में निकलेगी । 
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( ४ ) यदि आवश्यक हो, तो दंड या प्रेम अथवा पारितोषिक 
सर भी सहायता लेनी चाहिए । 
नियत समय से पू् उत्पन्न शिक्षु 
अबाचीन विज्ञान के द्वारा सात मास के प्रज्जात शिशु को 


कठिनता से एबं आठ मास के भ्रसव को सुगमता से जीवित 
रकक्‍सा गया है। शि<ु को निश्चित ताप पर ( जो गर्भोशय की 
उद्िएमा का होता है ) एक यंत्र (]707४०(०07) में रखते हें। 
इसका ताब 5८ फ्र? होता है । यदि यह यंत्र न मिले, तो शिशु 
को रुई में लपेटकर, ७२ फ़ारनाहिट पर रखकर सीधी वायु 
आने दना चाहिए। शिशु को स्नान न कराकर उसके शरीर 
पर धारे-धीरे जेतून का तेल मल देना चाहिए । ताप-परिमाण का 
ध्यान सब अवस्थाओं में, सब समय रखना आवश्यक है । 
शिशु दूध चूस नहीं सकता, अतः पहले दिन पानी और खीस 
मुंह मे पलानी चाहिए। * या २ डाम कच्ची लस्खी दे सकते 
हैं। शुद्ध नमक के 3 ओंस स ३ या ४ एनीमे करने चाहिए। 
एनीमा दत समय टॉग॑ ऊपर रखनी चाहिए। दूसरे दिन कच्ची 
लस्सी दें। तीसरे दिन यदि संभत्र द्ो, तो ब्रेस्ट पंप से दूध 
निकालकर चम्मच से दें। एनीमे पहले की भाँति । चोथे दिन 
यदि मिल्क-मिक्श्चर न दना हां, तो दूध ओर पानी समान भाग 
में मिलाकर दें। 

शिशु को रुई पर लिटाकर उस पर परों का तकिया डाल 
देना चाहिए । तकिए के नीचे तीन भद्दीया (१) रख देनी 
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चाहिए । साथ में ताप-मापक यंत्र लगा देना चाहिए। ताप ७६ 
से कम ओर ६४ फ्रारनाहिट से अधिक नहीं होने देना चाहिए । 
ग रमी सदा एक-सी रखनी आवश्यक है । 
स्वस्थ शिश की आवश्यक पहचानें 

स्वस्थ शिशु दूध निगलता है, वमन नहीं करता। स्तन या 
बोतल पकड़ लेता है। प्रथम २४ घंटों में तीन या चार बार मत्र 
त्याग करता है। अधिक दर ( डेढ़ घंटे ) तक लगातार नहीं रोता । 
गुदा में ताप प्रथम तीन दिन १००' फा० रहेगा। नाड़ी तेज़, 
मल नमे, पीले रंग का ( हरे रंग का नहीं ), जिहा मेली ओर 
त्वचा पर काई धब्बा न हागा । स्वस्थ शिशु भार में बढ़ेगा। 
माथे पर पसीना नहीं आता । पूब विवर स्वस्थता का बड़ा 
अच्छा चिह है । 

प्रथम मास की अवस्था--प्रथम दो दिनों की भाँति प्रकाश 
नहीं देख सकता। कृत्रिम प्रकाश देखकर प्रसन्न हाता हे । चतुर्थ 
दिन से सुनना आरंभ करता है । नहाने ओर दूध पीने से खुश 
होता है । सबसे प्रथम स्वाद की शक्ति प्रकट द्वोती है, फिर 
सूँघन, छूने, देखने आर सुनने की शक्ति प्रकट हो जाती है । 

ट्वितीय सास--आदमी की आवाज पदचानता हैं। शब्द' 
श्ुनकर सिर मोड़ लेता है । गाना सुनकर, पुरुष के चेहरे को 
देखकर प्रसन्न होता है। ३ से ६ घंटे खरोता है । 

तृतीय. मास--मातार्गपता को देखकर चीख मारता है।. 
आवाज़ सुनकर चौंक पड़ता है। 
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चतुर्थ मास--आँख की गति पूर्ण हो जाती हे। दूर की 
बस्तु पकड़ना चाहता है। शीशे में मुख देखकर हँसता है । 
सिर सीधा रखने लगता है। यदि ऐसा न करे, तो संभवत: 
उसे कोई रोग होता है । 

पंचम मास--काग़ज़ फाड़ने लगता है। बाल खींचता है । 
घंटी बजाता है | विना भांजन किए १० घंटे साता है। 

प८ मास--खुशोी के साथ हाथ-पेर हिलाने ओर बेठने 
लगता है । 

सप्तम मास--मुख और आँखों से आश्चय प्रकट करता है । 
इनकार करने के लिये सिर हिलाता है । 

अषप्टम मास--सुनकर, देखकर चोंकता है । पशुओं को देख- 
कर राता है । 

नवम मास--विना सहारे बेठन ओर खड़ा होने लगता 
है । ।खुशी से ताली पीटता है। जब कुछ पसंद नहीं आता, 
तो आँखें बंद कर लेता है | सिर घुमा लेता है। कुत्ते से डरता 
हे । बोलने की अपेत्षा प्रश्न समझने; लगता है । 

दशम मास--टब में विना सहारे बेठ जाता है। चलना 
आरंभ करता है। मा, अम्मा, लाला कहने लगता है । 

एकादश मास--विना सहारे खड़ा हो जाता और बेठने 
लगता है | 

द्वाद्श मास--विना सहारे नहीं चल सकता। हाथ माँगने 
पर हाथ पकड़ा देता है । 
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त्रयोदश मास--इनकार के लिये सिर हिलाता है। कुछ-कुछ 
सममभता है । 
चतुद्श मास--विना सहारे नहीं चल सकता | कुर्सी पर 
खड़ा हो जाता है । 
पंचदश मास--विना सहारे चलने लगता है । मुस्किराता है। 
घोड़श मास--भागने लगता है। कभी-कभी गिर जाता है| 


तीसरा फकरण 
भोजन ८ दूध ) 


शिशु का मुख्य भोजन दूध है। इसी पर उसका पोषण 
और जीवन निभर है। यह दूध हमें तीन स्थानों से मिलता 
है... 

(१) माता का दूध। यह शिशु का मुख्य एवं सर्वोत्तम 
भोजन है । 

(२) धात्री का दूध । यह माता के दूध के समान ह्वोता है, 
परंतु स्नेह का भाव प्रायः कम रहता है। 

(३) कृत्रिम दूध। यह उपयु क्त दूध के अभाव में या 
दूषित होने पर प्रयोग किया जाता है। चूँकि यह शिशु का 
स्वाभाविक भोजन नहीं, अतः शिशु भार और स्वास्थ्य सब 
बातों में उपयुक्त दूध से पाले जानेवांलों की श्रपेक्षा न्यून 
रहता है । 


माता का दूध 


(साता का शुद्ध दूध तीसरे दिन स्तनों में प्रकट होता है। 
स्तन देने से पृ स्तनों को बोरिक-लोशन से धो लेना चाहिए । 
माता को करवट के बल लेटकर स्तन का चूचुक शिशु के मुख 


भोजन ( दूध ) प्र 


में देना चाहिए शिशु - की नाक का ध्यान रखना चाहिए कि 
वह स्तन पर न लगी रहे। एक बार में एक ही स्तन से दूध 





चित्र नं० १६ 
बच्चे को दूध पिलाना 
देना चाहिए। दूसरा स्तन दूसरी बार के लिये रखना चाहिए । 
यदि दो शिशु हों, तो उनका स्तन निश्चित कर दना चाहिए । 
यदि किसी माता के एक ही स्तन में दूध आता हो, तो उसे 


कृत्रिम दूध ( बोतल ) की सद्दायता लेनी चाहिए । 


दूध की मात्रा 


बिना वमन किए शिशु जितना दूध पी सके, या उसके मल 
के द्वारा छिछड़ों के रूप में बाहर न आवे, उतनी मात्रा दूध की 


प्य्द शिशु-पालन 


देनी चाहिए। अपनी मात्रा शिशु स्वयं जानता है। वह स्वयें 
स्तन को छोड़ देता है, परंतु माताएँ जबरदस्ती स्तन मुख में 
दे देती हैं। यदि शिशु वमन करे, तो अगली बार दूध की मात्रा 
घटा देनी चाहिए। साथ ही उसके पीने का समय ध्यान में 
रखना चाहिए । यदि दूध २० मिनट तक पीकर वमन करता हे, 
तो दूसरी बार १४ मिनट देना चाहिए । ऐसा तब तक करना 
चाहिए, जब तक शिशु बमन न करे। दूध की राशि जानने के 
लिये दूध पिलाने से पूव ओर पश्चात्‌ तोल लेना चाहिए | इससे 
दूध की राशि मालूम हो जायगी । 


स्तनों का ध्यान 
दूध पिलाने के पू और पश्चात स्तनों को गरम पानी या 
बोरिक-लोशन से धो देना चाहिए | यदि चूचुक दबे हों, तो 
उनको शराब और पानी से धोना चाहिए, एबं बाहर की ओर 
खींचना चाहिए । इससे स्तन कड़े भी हो जाते हैं। स्तनों पर 
फु'सियाँ नहीं होने देना चाहिए । 


दूध पिलाने का समय 


यदि माता जागती हो, तो शिशु की उत्पत्ति के ६ घंटे बाद 
दूध दिया जा सकता है। दूध प्रथम २४ घंटों में दो 
बार, दूसरे २४ घंटों में दिनमें तीन बार और रात में 
एक बार देना चाहिए | यदि प्यास के कारण शिशु चिल्लावे; 
तो एक डाम पानी ( विना मीठे के ) देना चाहिए । तीसरे 


भोजन ( दूध ) ध्प्७ 


दिन से प्रत्येक तीन घंटे के अंतर से दूध आरंभ करके रात 
को एक बार देना चाहिए यदि दूध के समय पर शिशु सांता 
हो, तो उसे जगा देना चाहिए। कई बार जगाने पर नींद के 
कारण दूध नहीं पीता । ऐसी अवस्था में दूध बीच में न देकर 
उसके दूसरे निश्चित समय पर ही देना चाहिए। यदि बीच 
में आवश्यकता पड़े, तो दूध न देकर पानी देना चाहिए। 
पानी में मीठा नहीं डालना चाहिए, अन्यथा शिशु इसे अधिक 
मात्रा में पी जायगा | नियत समय पर दूध देने से शिशु का 
स्वभाव ओर स्वास्थ्य, दोनो उत्तम बन जायेंगे । नियत 
समय पर पाचन होने से मल-त्याग की आदत भी निश्चित 
समय पर ही होगी । 

शिशु के चूसने से स्तन के चूचुक-तंतु पीछे हट जाते हैं । 
इसके लिये माता का चाहिए कि बह डेँगलियों से इनकों खींचती 
रहे । शिशु यदि चूचुक न ले, तो प्रतिदिन देने का अभ्यास 
करना चाहिए । 


दूध पिलानेवाली माता का ध्यान 


इन दिनों गभावस्था की भाँति अधिक भोजन की प्रथा का 
प्रचार है, जो अपचन का कारण बनकर माता और शिशु दोनो 
के लिये हानिकारक है| अतः आवश्यक है कि माता अपने 
भोजन की राशि ओर उसका समय निश्चित कर ले | मलबंध 
ज़्. हो, इसलिये पानी, फल ओर हरी सब्ज़ियों का उपयोग 


प्प८ शिशु-पालन 


अधिक मात्रा में करना चाहिए। यदि मलब॑ध हो जाय, तो 
मद विरेचक दिए जाने चाहिए । 

यदि माता के स्तनों में दूध कम हो, या देर में आता हो, 
तो दूध ओर पानी की अधिक मात्रा भोजन के बीच-बीच में 
( भोजन के साथ नहीं ) देनी चाहिए । 

वातिक प्रकृति, शोक़ीनी या श्रन्य कठिनता के कारण कभी- 
कभी माताएँ शिशु को अपना दूध जानकर नहीं पिलातीं, या 
पिलाने में असमथ्थेता अनुभव करती हैं & | ऐसी अवस्था में यदि 
दूध में कोई विकार न हो, तो उनको भले प्रकार समझा देना 
चाहिए कि यह शिशु का स्वाभाविक भोजन है| इसके विना 
उसका मन एवं शरीर उन्नति नहीं कर सकता। अच्छे गुणों, 
स्नेह आदि, का प्रभाव शिशु पर दूध के द्वारा होता है | । 
लेक्‍्ले गाल भी दूध को मात्रा बढ़ाने का उत्तम साधन हे | 


कक जज 5 


# जिस प्रकार इष्ट, प्रिय वस्तु के स्पशन, दर्शन और श्रवण से 
उत्पादक अंगों में रक्त-संचार बढ़कर उत्तेजना उत्पन्न कर देता है, 
उसी प्रकार पुत्र का स्पशेन, भ्रबण एवं दशश न भी स्तनों में रक्त- 
संचार बढ़ा देता हे, जिससे दूध अधिक राशि में उलन्न द्वोता है | 

स्‍्नेहो निरन्तरस्तस्य प्रखवरणे देतरुच्यते ( सुश्रत ) 

+ जिस स्त्री को बच्चों से प्रेम नहीं, उससे विवाह न करे । 
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मातुरेव पिबेत्स्तन्यं तत्पर बालवृद्धये । 


भोजन (दूध ) दे 

पिछले मासों में, श्रथोत्‌ प्रथम मास के पश्चात्‌; दूध चार- 
चार घंटे के अंतर से देना चाहिए | यदि ऐसा नहों किया जाता, 
तो आमाशय में स्वतंत्र उद्हरिकाम्ल नहीं मिलता, जो कृमिद्र 
एवं अगले भोजन के लिये आमाशय को तेयार करता है । 

दूध पिलानेवाली माता को तीत्र विरेचन, एरंड-तेल, आयो- 
ढाइड, श्रफ़ीम, बेलोडोना ( घतूरा ) या ब्रोमाइड कदापि न 
देने चाहिए। कारण, इनका प्रभाव स्तनपायी शिशु पर दूध 
के द्वारा होता है । 

यदि शिशु स्तन मुख में न ले या दूध न पीता हो, तो दूध 
का खुले पात्र में उबालकर उसे रक्त की उष्णिमा पर शीघ्रता 
से ठंडा कर देना चाहिए | फिर स्तन सुख में देने के बाद १, 
२) % ४ डाम की मात्रा में ( धीरे-घीरे बढ़ाते हुए ) देना आरंभ 
करना चाहिए | इसमें शकरा और पानी नहीं मिलाना चाहिए, 
अन्यथा शिशु अधिक मात्रा में नहीं पिणगा। इस प्रकार उसे 
स्तन के दूध का अभ्यास हो जायगा, और वह बोतल से बच 
सकता है । 

इन अवस्थाओं में शिशु को माता का दूध नहीं देना चाहिए-- 

१. जब माताओं को व्यापक रोग ( यक्ष्मा आदि ) हों । 

२. जब स्तनों में दूध न हो । 

३. जब माता में कोई संक्रामक विष ( 5८०७»5 ) हो । 

४. जब माता की आँतों में शोथ हो । 

४, जब माता पागल हो । 


६० शिशु-पालन 


६. जब माता का बहुत-सा रक्ष प्रसूति में निकल गया हो । 
७, जब माता का दूध पिलाने से स्वास्थ्य विक्रृत हो जाता हो । 
<. जब माता को बाहर जाकर काय करना पढ़े । 
६, जब माता का दूध दूषित हो। 
१०, जब माता गर्भवती हो # | 
उपदंश-रोग से ग्रस्त माता अपने शिशु को दूध पिला 
खकती हे । 


माता का दूध बंद करना 


उपयु क्त या अन्य अवस्थाओं ( स्तनविद्रधि आदि ) म॑ दूध 
को नष्ट करना पड़ता है । इसक लिये-- 

(१) प्रसूति के बाद छाती पर'कसकर एक पट्टी बाँध देनी 
चाहिए | 

(7 ) केयर ऑयंटमेंट ( पीला मोम १ भाग ओर जेतून का 
तेल ८ भाग ) या बेलोडोना का प्रयोग करना चाहिए । 

(३ 9 तीत्र विरेचन ( 56१)॥०८ 72726 ) दे देना चाहिए । 

यदि स्तन सूज जायें, तो त्रेस्ट-पंप से एक ड्राम दूध निकाल 
लेना चाहिए। इससे द॒दे कम हो जायगा। इसके लिये दिन 
में तीन बार २० ग्रेन की मात्रा में पोटाशियम-एसिटेट भी देना 
उत्तम है । 


कक बम 


# मातुः कुमारों ग्िण्याः स्तन्यं प्रायः पिबरज्ञपि ; 
युज्यते कोष्ठवृद्धथा ठ॒ तमाहुः पारिगमिकम्‌ । ( सुभ्रुत ) _ 


भोजन (दूध ) ६९ 


चिरकाल तक त्रस्ट-पंप या मालिश स्थायी हानि कर देती है । 

नीचे लिखी श्रवस्थाओं में बच्चे को चम्मच से दध देनां 
चाहिए-- 

१--जिनका (:)०८(६४ 28९६ ( तलुवा ) खुला न हो ।४ 

२--जिनका 77976-79 ( ऊपर का होठ ) जुड़ा न हो | 

३--जिनके उपदंश के प्मथवा अन्य व्रण मुख के चारों 
ओर हों । 
धात्री का दूध 

कई बार जब शिशु किसी भी प्रकार भार ओर स्वास्थ्य में 
उन्नति नहीं कर सकता, तो उसे दूसरी माता की आवश्यकता 
होती है । शिशु के लिये यह दूध उतना उत्तम नहीं, जितना 
माता का | इसका मुख्य कारण स्नेह का अभाव है । 

धात्री में निम्न-लिग्वित गुण होने चाहिएकै-- 

# समानवर्णा' यौवनस्थां निभ्तामनातुरामव्यज्ञामव्यसनामविरू- 
पामजुगुप्सितां देशजातीयामनक्तुद्रां अ्रक्षुद्करमंणि कुले जातां बत्सलां 
अरोगजीवद्वत्सा पुंब॒त्सां दोग्प्रीमप्रमत्तां अ्रशायिनीमनुघारशा यिनीं अ्न- 
त्यावशायिनीं कुशलोपचारां शुचिमशद्मुचिद्देषिणीं स्तन्यसम्पदुपेतामिति । 

लमेयं स्तनसम्पत्‌--नात्यूध्वों, नातिलंबो, अनतिकृशो, श्रनति- 
पीनो, युक्तपिष्पलको, सुखप्रपानो चेति स्तनसम्पत्‌ । स्तन्यसम्पत्‌ 
तु॒प्रकृतिवर्णंगन्धरसस्पशंमुदकपात्रेश्व दुह्ममान' दुग्घमुदर्क वेति, 
प्रकृतिभूतत्वात्‌ तत्पुष्टिकरमारोग्यकरं चेति स्तन्यसम्पत्‌ । श्रतो 
हाथा व्यापन्नं जेयं । यदद्विरेकतां यांति न च दोषेरघिष्ठितं तद्विय्युद्ध 
पयः । 


ध्र्‌ शिशु-पालन 


१. उसे संक्रामक या व्यापक रोग (उपदंश, यक्त्मा, कामला) 
नहो। 

२. उसका शिशु भी उसी आयु का ही हो । 

३. वह पूर्ण स्वस्थ हो । 


कृत्रिम दूध 


संपूर्ण शिशु-पालन में यह विषय सबसे मुख्य है । इस विषय 
में लिखा भी बहुत कुछ गया है । परंतु उसे देखकर एक नवीन 
चिकित्सक घबरा जाता है । 

इस दूध की आवश्यकता तब पड़ती है, जब माता शिशु को 
दूध नहीं पिला सकती, या पिल्लाना नहीं चाहती, एवं धात्री 
का मिलना असंभव होता है । यह दूध बोतल द्वारा दिया जाता 
है, अतः इसे 30(0)९ (6€८१४४६ भी कहते हें । इस दूध की 
आवश्यकता को देखने के लिये या इस दूध की सफलता का 
साक्षी शिशु का भार है। भार में घटना इसकी आवश्यकता 
को बताता है । माता का दूध यदि शिशु का भार नहीं बढ़ा 
सकता, तो कृत्रिम दूध देना चाहिए 

माता के दूध का सत्रसे उत्तम स्थानी दूध गाय का दूध है । 
इसमें केवल कैसीन की अधिकता ही बाधक होती है | अतः 
इसको हलका कर लेना चाहिए। हलका करने के लिये दूध में 
पानी समान भाग मिलाना चाहिए । पानी के स्थान में यवोदक 
( 387727 ए०८८: ) या सुधा-जल (,776 ए०४(८7 ) का 


भाजन (९ दूध ) ६३ 
भी उपयोग किया जा सकता है। इससे दूध सुगमता से पच 
जाता है । गाय के और मा के दूध में निम्नलिखित अंतर है-- 

माता का दूध गाय का दूध 
प्रोटोड १ भाग (१५॥%) रु्यादमाग (३%) 
शकंरा २रया३ भाग (६॥ £) १? भाग (४॥ £ ) 
वसा कुछ कम (३॥ £) कुछ अधिक (४५४) 


[.लांफरां। अधिक कम 
सायटिक एसिड उपस्थित अभाव 
प्रतिक्रिया क्ञारीय या मृदु अम्ल अम्ल 


गाय के दूध को माता के दूध में बदल देना-- 
दूध १॥ ओंस 2 प्रथम २४ घंटों में इसके 
क्रीम १ ओ्रोंस अंदर ३ भाग पानी और एक 
सुधा-जल आधा ओंस |; भाग यह मिकक्‍्श्चर मिलाकर देना 
घुली दुग्धनशकरा १॥ ओंस | चाहिए । फिर दूसरे २४ घंटों 
सोडा सायट्ट ३ प्रेन / में आधा पानी, आधा मिक्‍्श्चर 
दें । प्रत्येक भोजन में इसकी मात्रा ? श्रोंस से ३ श्रोंस होनी 
चाहिए । 

दूसरा प्रश्न मिक्‍श्चर के भार तथा कितनी बार देने का 
उठता है । इसके लिये नीचे की तालिका उपयुक्त होंगी। यह 
श्रावश्यक नहों कि इसमें परिवर्तन होना संभव नहीं । माता को 
आदेश कर दें कि जितनी मात्रा विना किसी हानि के शिशु पी 
सके, उसे देना चाहिए-- 


६४ शिशुनपालन 


आयु दिन में अंतर से रात्रिसमय शशि 
१ सप्ताह तक २ घंटे २ बार १ से १॥ ओंस 
२से ३ सप्ताह २ ५ २, श१॥ से ३ 
४से £४+» जा १५ २॥ से ३॥ 
६ से १२ ,, २॥ ; १५ ४३ से४॥ » 
३ से ५ मास ३५% १५ ४ सेधश॥ 
४से ६,, “आना कर ४॥ से ७ ,, 
ध्स १२ ,. ३।। ,+ ००० ७ स६ » 


एक साल के पश्चात्‌ विना हलका किए दध दिया जा सकता 
है । इस समय यदि पानी मिलाकर दिया जायगा, तो जहाँ 
आमाशय का रस हलका हागा, वहाँ दूध भी हल्का हो जायगा। 
दूध देने से पूबे उस ३० मिनट उबाल लेना चाहिए । 

खाली गाय के दूध में वसा अधिक होती है । यदि इसमें 
शकरा मिला दं; ता कब्रोज की मात्र भी ठीक हा जाती है। 
इसमें केसीन अधिक हाती है, जा आँतों से निकलती हैं। अतः 
इस पीनेवाले शिशुओं का मलन्बंध नहीं हाता । 

खाली दूध पिलान स शिशु का प्यास अधिक लगती है। 
उसे १ डाम पानी देते रहना चाहिए । दूध पानी पिलाने के तीन 
घंटे बाद दना चाहिए । 

छुठे मास स शिशु का भाजन कठार कर दना चाहिए; 
क्योंकि इस अवस्था में प्रकृति उस दाँत दना आरंभ कर दती है। 
सह कठोरता स्टाच या उन पेटेंट भोजनों से को जा स्कतौ 


भोजन ( दूध ) ६४. 


है, जिनमें यह होती है । यथा मेलंस या बेंजरस फ़ूड, आरारूट 
आदि से | दूध में डालकर ( एक डाम मात्रा में ) उबालना 
चाहिए की । 
बोतल 

बोतल का आकार बूट जूते के आकार का होना चाहिए | 
इसमें रबर को टोंटी लगी हानी चाहिए। इसके लिये या 
तो (072) सएश७7०॥०८० #6९०१९८० या श०प'5 एिगांएटा/३७) 
7९९०४॥९ 30706 उत्तम है । यथासंभव रबर-स्यूब 
बोतलों से बचना चाहिए | इनकी स्वच्छता कठिन है। अतः 
बच्चों का स्वास्थ्य गिर जाता है । माता का ध्यान बोतल 
की सफ़ाई की ओर विशेष रूप से खींचना चाहिए | छिद्र के 
छोटे होने से कई बार शिशु को दूध ठीक तौर से नहीं मिलता । 
इस परीक्षा के लिये बोतल को उल्टा पकड़कर यह देखना 
चाहिए कि एक संकंड में एक बूँद आता है या नहीं। उत्तम 
हा कि दो बोतलें बरती जायें। एक को स्वच्छ करने के लिये 
सोडे के पानी से धोवे, दूसरी का व्यवहार करते रहें । दूध कच्चा 
दिया जाय या उबालकर ? इस प्रश्न पर इतना लिखा हुआ 
है, जितना इस विषय का महत्व भी नहीं। दूध को इतना गरम 
करना चाहिए कि वह उबले नहीं, परंतु डखकी सीमा तक पहुँच 
जाय | साथ में फलों के रस देने चाहिए । ग्रीष्म-ऋतु में दूध 


जत+ >+नन अलजनओ ओओआा 5 जननी >2>>++ + «ता. “जल 





# पषठे मासे चेनसन्नं प्राशयेन्नघु ( सुभ्रुत ) 


६६ शिशु-पालन 


अवश्य गरम करके देना चाहिए, अन्यथा फटकर अतिसखार 
का कारण बनता है । 


निर्बेल शिशुओं का भोजन 

काय की सफलता शिशु की भार-बृद्धि से जान सकते हैं। यदि 
भार नहीं बढ़ता, तो मिश्रण में दा प्रकार के. दोष हो सकते हैँ-- 

१, मिश्रण से भार ता बढ़ रहा हो, परंतु साथ ही आमाशय- 
विकार के लक्षण भी हों । 

२, भार घट रहा हो या स्थिर हो, एवं आमाशय-विकार 
भी हो। 

ऐसी श्रवस्था में मेरी सम्मति यही है कि यदि शिशु छोटा 
है, तो उसका मिश्रण ओर भी हल्का कर दो। यदि दूध और 
पानी समान भाग में हैं, तो दूध १ और पानी २ भाग कर देना 
चाहिए । कई बार अधिक भोजन के कारण भी वृद्धि नहीं होती । 

यदि इससे भी सफलता न हो, तो नीचे की विधियाँ क्रमशः 
एक-एक प्रयुक्त करके देखनी चाहिए | इनका उपयोग कम-से- 
कम एक सप्ताह तक अवश्य करना चाहिए, नहीं तो माताओं 
के वचन पर तुम्हें धोखा होना संभव है। 

दूध को बहुत हल्का (अथोत्‌ १ और ३ के अनुपात में ) 
करन सर कोई ज्ञाभ नहीं । एस स्थान पर जमा दूध ((०ावेशा- 
5८0 772 ) बिना स्टाचे का देना चाहिए। यह भोजन पहले 
मास से ३ मास तक दे देना चाहिए | ६ मास के बाद यह दूध 
नहीं देना चाहिए । 


भोजन (दूध ) ६७ 


इसके दो प्रकार हैं--एक वह, जो मीठे हैं, दूसरे जो मीठे 
नहीं हैं। मेरी सम्मति में दूसरे प्रकार के दूध उत्तम हैं। 

ये दूध इसलिये पचते हैं कि बहुत हलके करके दिए जाते 
हैं। चूंकि १२० के अनुपात में हलका किया जाता है, इससे 
इसमें कैजिन की राशि बहुत कम हो जाती है। यदि इसमें 
थोड़ी-सी राशि ऐसेटिक एसिड की मिलाकर पेप्टोनाइज्ड दूध से 
तुलना करके देखें, तो भंद्‌ स्पष्ट हा जायगा। 

इसके स्थान पर साइट टेड दूध भी दिया जा सकता है, जो 
१ ओंस में १ ग्रेन सोडासाइट्रेट मिलाकर बन जाता है। 
इससे छिछड़ा कठोर नहीं बनता । 

शुष्क दूध 

केज्ञिन को सुखाते समय कुछ ऐसे परिवतंन हो जाते हैं, 
जिनसे चका कठोर नहीं बनता । 

इसके लिये सबसे उत्तम ग्लेस्का_ दूध है, जो सुकुमार-से- 
सुकुमार बच्चे को भी दिया जा सकता है। 

पेप्टोनाइज़्ड दूध 

7४0०॥॥)0'5 72९ए५८०॥७४४ 77/ 70०५७०१८५ से बनाया 
जाता है। आरंभ में दूध ८भाग और पानी २४ भाग ज्ञेकर 
पेप्टोनाइज्ड करना चाहिए । 

यदि इन सत्रसे सफलता न हो, तो 'प्रे पाउडर' ( ्न्॒नताथा- 
शाप) (प्रा) 0609 ) का उपयोग करके देखनां आव- 
श्यक है । 
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भोजन न पचने का मुख्य कारण केजिन है। दूध से रेवेट 
( २८॥८६ ) के द्वारा उसे निकालकर लस्सी ( ५४॥८० ) के रूप 
में देना चाहिए | इस लस्खी को पेप्टोनाइज्ड कर लिया जाय, 
तो उत्तम है। इसमें बसा की न्यूनता के लिये ६ से ८ भाग 
लस्सी में एक भाग क्रीम मिला देनी चाहिए। क्रीम के स्थान 
पर मैलंस फ़ड मिला सकते हैं। 

यदि इन सबसे कुश्ध न हो, तो दंतोदूगस के समय तक 
प्रतीक्षा करनी चाहिए। उस समय ये बिकार प्रायः स्वयं हट 
जाते हैं । 

परंतु कई शिशुओं में कोई भी उपाय काम नहीं करता। उनका 
शरीर सूखता जाता है । अतिसार आरंभ हो जाता है, यथा 
कार्य या शोष-रोग में । अंत में शिशु मर जाता है । 

पेटेंट भोजन 

सुगमता के लिये डॉक्टर हेंचिंसन ने इन्हें तीन भागों में 
याँट दिया है-- 

(१) जो पूर्ण रूप से माता के दूध के स्थानापन्न हो 
सकते हैं । 

(२) जो दूध से बनाए जाते हैं, परंतु पाचक्र भाग कृत्रिम 
होता है । 

(३ ) जिनमें निशास्ता होता है। ये भोजन ६ मास से पूबे 
भूलकर भी नहीं देने चाहिए । प्रथम दोनों भोजनों में शिशु को 
दुकवों से बचाने के लिये फल्लों के रस देने चाहिए । 
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दुंतीदुयम-के- समय जब गाय का दूध न मिले, तब इन 
भोजनों का उपयोग करना चाहि7। इस समय शुष्क भोज॑न. 
उत्तम रहते हैं। जिस भोजन में बसा कम होती है, उससे शिशु 
में रिकेट्स होने का भय रहता है । 

दूध छुटाना 

जब तक दंतोद्रम न हो, बच्चे को दूध से सवंथा पथक्‌ 
नहीं करना चाहिए। न कोई निशास्ते क। भोजन तत्र तक 
देना चाहिए । दूध छुटाने का समय १० से १२ मास॒ का है । 
दूध छुटाने के लिये स्तन के स्थान पर क्रमशः चम्मच से दूध 
देना आरंभ करना चाहिए। कई बार चम्मच के स्थान पर 
बोतलें बरती जाती हैं| दूध छुटाने में ३-2 मास लग जाते 
हैं । गरमियों में दूध भूलकर भी बंद नहीं करना चाहिए/ 
अन्यथा अतिसार हो जायगा। कई माताएँ रुपया बचाने के 
लिये या शीघ्र गर्भवती न हों, इसलिये देर तक दूध पिलाती 
रहती हैं। ऐसी अवस्था में माता का स्त्रास्थ्य गिरने की अधिक 
संभावना है | 

दूध छुटाने के समय ९ से १२ माप्त का भोजन 
५ पहला भोजन--( ७॥ बजे प्रातः) दूध जई के आटे 
या एलनबरी नं० ३ से अथवा मेलिंस फ्रड से घना करके देना 
चाहिए । 
/ दूसरा भोजन--( १०॥ से ११ बजे प्रातः ) गरम दूध शुद्ध 
या आधा सुधा-जल सिलाकर । ि 
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हॉल भोजन--( १॥ से २ बजे ) गरम दूध । 

बोथा भोजन--( ४ बजे शाम ) पूवबत्‌ ।-- 

पाँचवाँ भोजन--( ६ से १० बजे शाम ) गरम दूध ।” 

इस अंतर में बोतल का प्रयोग कम करते हुए शिशुओं को 
चम्मच या कटोरे का उपयोग करना चाहिए । दिन-भर की 
राशि १ सेर से अधिक नहीं होनी चाहिए। बीच में प्यास 
खगे, तो पानी देना चाहिए | दस मास के बाद नरम वस्तु-- 
मक्खन, खुरचन, मलाई आदि--देनी चाहिए । 

१२ मास से १८ मास तक 

पहला भोत्नन--( ७॥ बजे प्रातः ) ४ छूटाँक जद के आटे 
से गाढ़ा दूध या रोटी और मक्खन देना चाहिए । 

दूसरा भो जन--( ११ बजे ) एक प्याला शुद्ध दूध । 

तीसरा भाजन--( १॥ बजे ) चाय या आलू भूनकर दे या 
दूध, रोटी, मक्खन और गरम दूध | 


१८ मास से ३ वर्ष तक 


पहला भोजन--( ५॥ बजे प्रातः ) दूध 

दूसरा भोजन--( १२॥ बजे ) ११ 

तीसरा भोजन--( ४॥ बजे रोटी, मक्खन, संतरे 
ओर फल । 

चोथा भोजन--( ६॥ बजे ) गरम दूध ओर बिस्कुट । 

पाँचवाँ भोजन--( १; ) ११9 ११ 
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भोजन-संबंधी रोग और उनका ग्रतिकार 
इन रोगों के कारणों को दो भागों में बाँठ दिया है-- 

: १, दूध-संबंधी--१. भोजन का कठोर होना । २. भोजन का 
नरम होना । ३. शिशु ठीक प्रकार से न पी सके | ४. उचित रूप 
से न दिया जाय । ४. पयोप्त द्रव न हो । ६. भोजन उचित न 
हो । ७. उद्र-शूल, वन, अतिसार; मलबंध आदि हो जायें। 

२, अन्य कारण--१, शिशु को अधिक गरम रक्‍खा जाय । 
२. पयोप्त शुद्ध वायु का अभाव | ३. अन्य रोग | 


जब भोजन कठोर हो 


यह शिकायत प्रायः कृत्रिम दूध पर पाले जानेवाले शिशुश्रों 
में हाती है । (शशु का भार नहीं बढ़ता | शिशु दूध पीकर 
उगल दंता है। मलबंध या अतिंसार रहता है। उरर-शुल रहता 
है। मल में वसा या छिछुड़ा होंगा। मल का रंग श्वेत होता है। 

ऐसी अवस्था में शिशु का भोजन हलका कर देना चाहिए। 
यवांदक न दकर सुधा-जल्ल ( 4.76 ए०:९० ) या साइट्ट 
ऑफ सोडा देना चाहिए । दूध पिलाने का अंतर पहले से आधा 
घंटा बढ़ा देना चाहिए । इनसे परिवर्तन न हो, तो जिस प्रकार 
निबेल शिशु को भोजन देते हैं, बेसे देना चाहिए । 

जब भोजन नरम हो 

यह शिकायत प्रायः स्तन के दूध पर पाले जानेवाले शिशुओं 

: में होती है। इसका मुख्य कारण वसा की न्यूनता है। शिशु दूध 
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पीने के बाद भी ज्ञागता रहेगा। उसका भार नहीं बढ़ेगा । प्राय: 
मलबंध रहेगा। मूत्र गाढ़ा होने से नेपकिन ( रूमाल ) पर 
रंग आ जाता है । ु 

इसके लिये माता के दूध में बसा बढ़ाने के लिये माता को 
गरिष्ठ भोजन, घी य! दूध में घी डालकर, देना चाहिए। अन्य 
अवस्था में खाँड ओर क्रीम बढ़ाकर यवोदक और सुधा-जल 
की राशि घटा देनी चाहिए | इस परिवतन के साथ शिशु को 
दिए जानेवाले दूध की मात्रा देख लेनी चाहिए। कहीं कम तो 
नहीं दिया जाता | इसके साथ मक्खन, कॉडलित्रर ऑयल भोर 
पेटेंट फ़ड भी व्यवहार हो सकते हैं 

जब शिश्यु उचित रूप से दूध न पी सके 

यह प्रायः निम्न-लखित कारणों से होता है। यथा-- 

१. चूचुक दबे हुए हों--इसके लिये पानी और अलकोहल 
को/सम भाग लेकर मलें, एवं चूचुकों को बाहर की ओर दिन 
में कई बार खींचें | 

7. दूध पीते समय यदि स्तन पर शिशु हाथ लगाता हो, तो 
उसे हटाना चाहिए। 

३, 7976 ॥9 और (:]९(६ ?28(८ की अवस्था में शबत्र- 
क्रिया की सहायता ले, एवं दूध चम्मच से देना चाहिए । 

४. रबर की टोंटी का छिद्र छोटा हो । 

४. शिशु को उपजिहा ( 002०८ 76 ) रोग हो। इसके 
लिये शल्न-चिकित्सक से शल्य-कर्म कराकर इसे कटवा दें | 
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भोजन उचित रीति से न दिया जाय 

प्रायः अनिश्चित समय पर दूध मिलने के कारण भार में: 
वृद्धि नहीं होती । इसके लिये भोजन का समय नियमित करके 
भोजन के पश्चात्‌ विश्राम देना चाहिए। यदि शिशु जल्दी- 
जल्दी दूध निगलता हो, तो माता को चाहिए कि धघूचुक को 
दवा ले, जिससे दूध थोड़ा-थोड़ा निकले । इसके साथ दूध की 
शुद्धता पर भी ध्यान देना चाहिए # । 

जब पर्याप्त दूध न दिया जाय 

यह बात बालशिशु के मल को देखकर ( जो सख्त एवं शुष्क 
होगा ) तथा नेपकिन के रँंगने से जानी जा सकती है। शिशु 
प्यास या भूख के कारण चिल्लाता है। अभीष्ट वस्तु के मिलने 
पर चुप हो जाता है ( दूध का समय न ड्ो, तो... पाची.ही-- देना 
चाहिए, दूध-नहींगेत।.... 
. ऐसा प्रायः केवल दूध ,पीतेवाले बच्चों में होता है । उन्हें 
भाजन के बीच में यथेष्ट उत्रला पानी देना चाहिए। पानी 
चम्मच से ही देना चाहिए, बातल से नहीं, अन्यथा वह मात्रा 
से अधिक पी जायगा | 

भोजन उचित न हो 

इसके लिये भार की परीक्षा करनी आवश्यक है। भोजन के 
समय, राशि और मात्रा पर ध्यान अवश्य देना चाहिए। यदि 
उचित न हो, तो बदल देना चाहिए । 
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# देखिए, माघव-निदान में शुद्ध दूध की पहचान 
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शिशु के भोजन में कुछ ऐसे घटक हैं, जिनको हमें विशेष 
रूप से नियमित करना चाहिए। यथा वसा, शकेरा, केजीन 
आदि । 

भोजन में अतिवसा 

यदि शिशु को भूख न लगती हो, मल में श्वेत रंग दिखाई 
देता हो, ता बसा की अधिकता का कारण हैं। गौ के दूध स 
कम होती है । इस अवस्था में वसा की सात्रा कम कर देनी 
चाहिए ( साथ ही खाँड़ भी कम कर देनी चाहिए )। वसा को 
मात्रा मिल्क मिकशचर में सुगमता से घटा सकते हैं। लस्सी देना 
( वसा कम होने के कारण ) उत्तम है । यदि इससे भी लाभ 
न हा, तो बसा सवथा बंद कर देनी चाहिए। 


भोजन में वसा की न्यूनता 
यदि भार थोड़ा या सवंथा न बढ़े, एवं आमाशय-विकार के 
कोइ लक्षण न हों, तो वसा की मात्रा बढ़ा देनी चाहिए । इसके 
लिये क्रीम, मक्खन और कॉडलिवर ऑयल देना चाहिए | 
प्रारंभ में ३० श्रेन क्रीम या ४ बे द कॉडलिवर ऑयल दूध के 


स्राथ दे । स्तनपायी शिशु का भाजन के बाद १० बँद की 
मात्रा में श्रॉयल दे । 


शक्कर की अधिकता 
इसके कारण आमाशय-विक्षोभ, विदाह ([?2८॥72779(07) 
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तथा बसा के लक्षण उपस्थित हो जाते हैं। गन्ने की शकरा में 
दुग्धशकररा से कम विदाहता होती है। यदि मलबंघ हटा दिया 
जाय, तो विदाह भी हट जाता है। शकरा कम या सवंथा 
बंद कर देनी चाहिए | इस अवस्था में '१८७:)९!४ 7 
जत्तम है । 
झकरा की न्‍्यूनता के कारण 

शिशु का भार नहीं बढ़ता। इसके लिये उसके भोजन में 

शकरा बढ़ा देनी चाहिए । 
केजिन 

रेनेट से कैजिन पेरा-केजिन में बदल जाती है । उदुदरिकाम्ल 
की इस पर कोई क्रिया नहीं होती। इसका पचन आँतों में. 
होता है। तीसरे दिन शिशु के आमाशय में अम्ल नहीं मिल्षता । 
इसकी श्रधिकता से शूल उत्पन्न हो जाता है। शिशु टाँगें मोड़ 
लेता है । ज़ोर से बचिल्लाता है। मल श्वेत रंग का और छिल्वड़े- 
वाला आता है। वमन होता है। कोष्ठ कठोर होता है। कभी 
कभी अतिसार हो जाता है। ऐसी अवस्था में केजिन की मात्रा 
घटा देनी चाहिए या इस रूप में देना चाहिए-- 

, लस्सी और मिल्क्र मिक्रचर के रूप में--लस्सी में १% 
से कम प्रोटीड होती है । इसलिये इससे केजिन घट ज्ञायगी । 
एक पाइंट दूध में ३० प्रेन एक्सटेट और रेनेट डालकर गरम 
स्थान पर रखना चाहिए, जिससे दही बन ज्ञाय। फिर इसे 
घम्मच से तोड़कर वल््र से छान लें । 
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लस्सी १॥ ओंख । 

ग्रेवटी क्रीम के १.ओंस | 

१५% 

सुधा-जल आधा ओंस । 
दुग्धन्शकरा का घोल १॥ आस । 
सोडा साइट ट ३ ग्रेन । 

२. जमा दूध-ग़रीब माताएँ उपयु क्त मिश्रण उत्तमता से 
नहीं बना सकतीं । अत: पेटंट ,फूड ( जेसे |१८६६)९!४ 7)- ) 
१ और १० पानी में देना चाहिए। इसमें वसा की न्यूनता होती 
है, अतः कॉडजिबर आँयल दे सकते हैं । 

३. पेप्टोनाइज्ड मिल्क-- यदि प्रथम उपाय निष्फल हो जाय, 
तो पेप्टोनाइज्ड दूध देना चाहिए । इसे बनाने के लिये १० ओंस 
दूध में ४ ग्रेन सोडा बाइ काब और ?क्वा007]0"5 6९467 
डालकर हिला देते हैं। फिर ४१० फ्रेरनहाइट की उष्णिमा 
पर २० मिनट तक रखते हैं। आग से धीरे-धीरे गरम करते 
हैं, जिससे यह उबल जाता है। फिर ठंडा द्वाने देते हैं। 
इसको १, २ या रे के अनुपात में पानी से हलका करके इसमें 
क्रीम या शकरा डालकर देते हैं। ऐसे पाले गए बच्चों की 
पाचन-शक्ति बढ़ जाती है। धी-धीरे पाउडर की मात्रा घटाते 
हुए क्रीम ओर शुगर की मात्रा बढ़ाते जाना चाहिए। अंत 


# ताजे. निकाले हुए दूध को १२ घंटे रखने पर जो र जो मलाई. 
ऊपर जमती है, उसे कहते हैं । 
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में प्रथम मिलकर सिक्श्चर या दूध के ऊपर ले आना चाहिए। 
पेपसीन भी उत्तम है। 

४. पेटेंट भोजन--जो शिशु दूध नहीं प्रा सकते, उनको 
एलनषरी नंबर एक देना चाहिए । यह सूखा चूर्ण है, जो पानी 
के साथ दिया जाता है। जब तक गंध बिस्कुट-जेसी न हो, इसे 
नहीं देना चाहिए । मेलिंस फ़ूड द्रव होता है। ये भोजन सामयिक 
प्रयोग के योग्य हैं । दूध से उत्तम नहीं हैं । 

४, सोडा साइट ट--सब भाजनों में उत्तमता से मिला सकते 
हैं। इससे नरम दही बनता है, जो जल्दी पच्र जाता है। मात्रा 
१ श्रोंस में एक ग्रेन है । 


अन्य आमाशयिक विकार 
शिशु को अपने नवीन भोजन का अभ्यास करने में पयीप्त 


समय लग जाता है | अ्रतः आवश्यक है कि इसकी प्रतीक्षा की 
जाय | यदि शिशु को लाभ न हो, ता धात्री का प्रबंध 
उत्तम है । 

दूध के कारण शिशु में शूज़, वमत, मलबंध और अतिसार 
हा जाते हैं। इन सत्रमें मुख्य चिकित्सा, कारण का हटाना) 
आवश्यक है। विशेष चिकित्सा के लिये-- 
-/शूल में--कीष्ठ पर फ़लालेन की पट्टी बाँध देनी चाहिए। 
शिशु का गरम रखना चाहिए। इसका कारण शीत होता हे, 
जो टाँगों के रास्ते से कोष्ठ तक आ जाता है। शिशु को गरम 
पानी दें। मलबंध के लिये ग्रे पाउडर का उपयोग सोडा 
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बाइ काब के साथ करना चाहिए, अथवा एंरड-तेल देना 
चाहिए. । 

“बमन--भोजन की मात्रा कम कर देनी चाहिए । बसा ओर 
शकरा को भी घटाने से वमन रुक जाता है | इसके लिये 
सुधा-जल, सजक्षार देना चाहिए । यदि इससे सफलता न हो, 
तो आमाशय को नं० १० के कथेटर (रबर के ) से धो देना 
चाहिर । १ मास से ६ भास्त तक के लिये एक श्रोंस पानी 
पर्याप्त है । 

>अतिसार--भाजन की मात्रा कम करने से, एरंड-तेल देने से 
रुक जाता है। दस्तों क कारण नितंब लाल हा जाते हैं । हरे 
रंग के दस्तों का कारण स्तनों या बोतल की अस्रच्छता प्रायः 
होती है। इसके लिये एरंड-तेल, श्वेत चीनी या कंथेटर से 
एनीमा दे देना चाहिए । पानी का डश २ फ़ीट से अधिक नहीं 
पकड़ना चाहिए । विस्मथ सेलिसीलेट का उपयोग भी करना 
चाहिए । अफ्रीम का उपयोग अति सावधानी से करें। यथा- 
संभव बचना ही उत्तम है । 

भोजन थोड़ा-थोड़ा करके देना आरंभ करें ।ग्रप वाटर या 
सुधा-जल का उपयोग दध के साथ या प्रथक्‌ रूप में करना 
चाहिए । चार घंटे के अंतर से पानी दें । खुली वायु में रखते 
हुए सर्दी से बचाना चाहिए , 
-मिलबंध--प्रायः स्तनपायी शिशुओं में होता है। इसके लिये 
गरम पानी, कॉडलिवर ऑयल ( १० बूँद ) देना चाहिए। 
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गुदा में साबुन की वति या एनीमा तथा कोष्ठ पर एरंड-तेश 
की मालिश । साबुन के पानी में शिश को बेठाना चाहिए।/ 
अधिक मलबंध की अवस्था में लेसरीन सरींज का उपयोग 
कर। 

सबबंसर ( []7050 )-इसका कारण स्तनों ओर बोतल 
की अस्वच्छुता है।शिश के मुख की अशुद्धता इस रोग को 
उत्पन्न कर देती है। ओष्ठ, गाल. पर श्वेत निशान पड़ जाते 
हैं। मुख सूख जाता है । इसके लिये मुख और स्तन को बोरिक 
क्षोशन से धो देना चाहिए। सुहाग को शहद के साथ या 
कास्टिक लोशन उपयोग करना चाहिए। 
| लाल नितंब--इसके लिये नितंब का विशेष स्वच्छ रखना 
चाहिए । रूमाल को ख़राब होते हो बदल देना चाहिए । ठंडे 
पानी से नितंब धोने चाहिए। मेथिलीएटेड स्पिरिट में मिलाकर 
पिक्रीक एसिड लगावें, या प्रतिसारण चूणें छिड़क देना 
चाहिए | 

काश्य--ऐसे शिशुओं का भार घटता जाता है | भोजन 
में प्रायः &7075007०५ चत्ले ज्ञाते हें | इस रोग का प्रारंभ 
उदर-शूल एवं आमाशय-बिकारों से होता हे। इस प्रकार के 
बच्चों को ट्यूब की सहायता से दूध देना चाहिए | सदी 
से विशेष बचानां चाहिए । नमक के पानी से स्नान, 
मालिश ( विशेषतः क्षीर्बाला घृत या चंदनादि तेल या 
कॉडलिवर ऑयल की ), वायु-परिवतन भी सहायक | कभी- 
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कभी आमाशय के विकार तथा पैजिक उपदृश, यद्मा भी कारण 
हो जाते हैं। 
इस प्रकार की श्रवस्था में गभिणी माता का दूध किसी भी 


भरकार शिशु को नहीं देना चाहिए । 


चीथा प्रकरण 
शिशु के उत्पत्तिकालीन रोग 


जिस समय प्रसूति लंबी हो जाती है, अथवा अन्य किसी 
अप्राकृतिक रूप से प्रसव हो, या कराया जाय, तो कई राग 
शिशु में हो जाते हैं। बहुधा जन्म से द्वी कई रोग ( यथा 
अपूण गुदा, कामला आदि ) होते हैं । 


दम घुटना 


इस अ्रवस्था में शिशु का हृदय गति कर रहा होता है, परंतु 
श्वास नहों आती। इस समय यदि विशेष सहायता न 
मिले, तो शिशु मर जाता है| गर्भावस्‍था में शिशु में ओषज़न 
कमल से नाल द्वारा आता है। यदि इसमें किसी प्रकार की 
बाघा आ जाय, तो शिशु का दम घुटने लगता है | इसका निणय 
शिशु का हच्छुब्द कर देता है । 

कारण-- 

( १) जिनसे माता के रक्त में बाधा आ जाती है । 

( के ) कमल का समय से पूव मुक्त होना ( सहसा रह्तः 
स्राव ) होता है । इसे कमल-मोचन कहते हैं । 
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( ख ) गभाशय का वेग से संकुचित होना, जिससे कमल 
का रक्त-प्रवाह सवंथा बंद हो जाता है | 

(२) जिनसे अश्रण के रक्त-प्रवाह में बाधा आती है। 

(क ) नाल पर दबाव--यथा नितंब्रोदय॑ में, गले या अन्य 
भाग में नाल के लिपट या फंप जाने से, नाल में गाँठ पड़ 
जाने से । 

अन्य कारण-- 

( १) श्वास का प्रथम ही आरंभ होना--जेसा नितंबोदय' 
में टाँगें बाहर श्रा जाती हैं, और मुख अंदर ही रद्दता है, 
जिससे शिशु श्जेष्मा या गर्भादक ( .0., 4॥7709 ) पी 
लेता है । 

(२ ) बृहद्‌ आधात या अ्रण के सिर का दत्र जना-जेसा 
यानि-मार्ग के तंग होने से या शब्न-प्रयोग से मस्तिष्क के 
जीवन-केंद्र को हानि पहुँच जाती है । 

यह रोग दो प्रकार का है-- 

१--नीला एसफीक्सिया ( 85॥एटणा9 3]06 ) 

२--शवेत एसफीक्सिया ( 30095 ५४]॥८० ) 

लक्षण--इनमें दूसरे प्रकार का रोग भयानक है । जन्म लेते 
समय शिशु श्वेत, निबेल, नीला हो जाता है । नाले में स्पंदन 
मंद होता है, अथवा उसका अभाव ही रहता है। प्रत्यावर्तन 
नष्ट होते या बने रहते हैं। हृदय की गति कठिनता से सुनाई 
देती है। शिशु श्वास के लिये कोई प्रयत्न नहीं करता, या 
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थोड़ा प्रयत्न करता है । द्वदुय की गति अवश्य देखनी 
चाहिए। ह 

पहचान--यदि नाड़ी की गति १०० से कम है, तो भयानक 
अवस्था की सूचक है। इसलिये यथासंभव्र प्रसत्न शीघ्र कराना 
चाहिर। शिरादय की अवस्था में गर्भादक में म्युकानियम को 
देखना चाहिए । सृत्यु से पूष शिशु की श्वास चलने लगती है, 
अतः गर्भादक पी लेता है। यदि गर्भाशय या यानि में कुछ भी 
वायु होगी, तो शिशु वायु की श्वास खींच लेगा, ओर चिल्ला 
पड़ेगा | 

पूवें-कथन--नीले एसफीक्सिया में श्वेत एसफीक्सिया से 
पूब-कथन कद्देगुना अच्छा है । परंतु यह सब चिकित्सा पर 
निभर है। 

चिकित्सा--( १ ) श्वाख लेने से पूव मुख ओर गला खब 
साफ़ कर देना चाहिए। शिशु की प्रथम श्वास अंतःश्तरास होती 
है। अतः यदि वह श्लेष्मा को निगत जाय, तो अवस्था अधिक 
भयानक हो जाती है। जिह्ा के पीछे केथ्रेटर ( ("७7(0॥/5 
८००(४८८८० ) लगाकर श्त्तेष्मा चूस लेना चाहिए, ओर फूँक 
द्वारा बाहर करना चाहिए। प्रत्येक बार केथ्रेटर को रुई से साफ़ 
कर लेना चाहिए । कैथेटर के अभाव में उँगली पर रुई लपेटकर 
मुख साफ कर देना चाहिए। जहाँ तक हो, अधिक-से -अधिक 
श्तेष्मा बाहर निकालें | इसके पश्वात्‌ श्वास चलाने के लिये ठंडा 
पानी डालना चाहिए | इससे शिशु चिल्लाना आरंभ कर देगा। 
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नितंव ओर पीठ पर हल्के-हल्के थप्पड़ लगाने चाहिए। नाल 
को रपंदन बंद हाने पर बाँधघना चाहिए । कारण, शिशु को 
इससे आपजन मिल रहा द्वोता है । 

(२) शिशु की नाल काटकर १०० फारनाहिट ताप के 
गरम पानी में रखना चाहिए। ओठों ओर मसूड़ों पर शराब 
मलनी चाहिए । क्त्रम श्वास ओर गरम स्नान क्रमशः परि- 
बतेन से दते रहें, जब तक हृदय की गति स्पष्ट न हो जाय | 
शिशु को गरम वस्ों में लपेटकर रखना चाहिए । यदि त्वचा 
गुलाबी हो, ता शीत पानी के छीटे देने चाहिए। द्वदय मलने से 
बहुत-पे रोगी बच गए । 

(३ ) नामिशिरा ( एगऐ)ांटक एथां। ) से 07778) 
88)|76 देना भी उत्तम है । 

कृत्रिम श्वास -- 

(१ ) सीधी श्वास फूंकना--इसके द्वा। फुप्फुस में सीधी 
वायु फूँकी जाती है, जिससे वायु-कोश ( 8॥7 ४०५७०)७ ) 
बल-पूर्वक खुल जाते हैं । 

घिधि--शिशु को मेज़ पर पीठ के बल लेटाकर, मुख पर 
बारीक्ष लिनन या सूती वस्र रखकर एक हाथ आमाशय-प्रदेश 
( 7.885070ए॥) ) पर रक्‍खें, ओर दूसरे से नाक बंद 
कर दें | फिर दोन्‍तीन गहरी साँसें भरकर काबन डाइ 
ऑॉक्साइड को स्वेथा बाहर करके, शिशु के मुख पर मुख 
रखकर साँस खींचनी चाहिए। आमाशय में हाथ के दबाव के 
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कारण वायु नहीं जायगी। इससे आमाशय फटने से बच 
जायगा। नासिका बंद दाने से नाखिका में भी वायु न जायगी। 
उरभस्थल जब वायु से भर जायगा, तो आ्रामाशय का हाथ बता 
देगा। फिर वक्षःस्थल्ञ का धीरे-धीरे दबाकर खाली कर देना 
चाहिए। इस प्रकार एक मिनट में १२ से १्८्बार करना 
चाहिए ॥ श्वास बहुत घीरे-घीरे लेनी चाहिए, अन्यथा वायु-कोश 
फट जाय॑ंगे । 

“ (२) बीद स्र विधि ( 87745 7७700 )-शिशु को 
ऊपर की ओर मुख रखकर इस प्रकार पकड़ा जाता है, जिसमें 
एक हाथ नितंब पर रहे, और दूसरा कंधों के नीचे। शिशु को 
बारी-बारी से आ्राकंचन और प्रसारण की अवस्था में लाना 
चाहिए, इससे श्वास-प्रश्वास चल पड़ता है । 
“ (३) रक्कीज्स विधि (52070/(2०!5 7727700)--शिशु को 
आपने आगे इस प्रकार पकड़ा जाता है कि जिस ओर अपना मुख 
है, उसी “ओर उसका मुख रहे । फिर अपने दोनो हाथों की 
तजनी ओर अंगुष्ठ शिशु की कक्ष में लगाते हुए सिर को 
झपनी अंतःप्रकोष्ठास्थ के बीच में कर लेना चाहिए। एवं 
कनिष्ठिका उँगली (दोनों हाथों की ) सिर |की पर्चादस्थि के 
ऊपर रखनी चाहिए, जिससे सिर स्थिर रहे। मध्यमा और 
अनामिक्रा उँगली से शिशु की पीठ को सहारा देकर रखना 
चाहिए। अब टाँगें फेलाकर खड़ी हो जञाश्रो, जिससे शिशु का 
शरीर बीच में सुगमता से कूल सके | यह अ्रवस्था अंतःश्वास 
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की है। एक-दो ह ल्के-से भोंके देकर अपनी हृढ़ता से पकड़ने की 
परीक्षा कर लेनी चाहिए । जब निश्चय हो जाय, तो सामने की 
ओर एक जोर से भोंका दे दो। इससे शिशु ऊपर चला 
आएगा । अब उसे अपने हाथों के बराबर आने पर रोक लो। 
फिर अपने हाथों को फेलाकर गति जारी रक्खो । इस अवस्था 
में शिशु का सिर नीचे; होगा; ओर टाँगें ऊपर हो जायेंगी । ये 
टाँगें मुड़कर छाती पर आ लगेंगी। यह अवस्था बहिशश्वास की 
है। टाँगें मुड़कर को७ पर आ जायेंगी । इससे वक्षोद्र-मध्यस्थ 
पेशी ( 7297772877 ) पर दबाव पड़ने से वह वक्तःस्थल में 
दूध जायगी । यह अवस्था अंतःश्वास की होगी। इस प्रकार 
से श्लेष्मा बच्तःस्थल से बाहर आरा जायगा | इसी समय विना 
उ गलियों के बदले पशु कास्थियों को दाना चाहिए । 

शिशु को देर तक इस अवस्था में नहीं राकना चाहिए, नहीं 
तो वह अंतःश्वास ले लेगा । उसे फिर सबसे पूरे की स्थिति में 
ले आना चाहिए। शिशु को जोर से मोंका नहीं दना चाहिए। 
उसे अपने भार से ही अवस्था बदलने देनी चाहिए । साधारण 
मटका भी शिश के मेरुदंड को हानि पहुँचा सकता है। इसे 
एक मिनट में २० से ३० बार करना चाहिए | 

निम्न-लिखित अवस्थाओं में ऐसा नहीं करना चाहिए-- 


१ -जब मस्ति५्क में रक्तल्लाव,हों । ये ही इस स्थिति के 
२--जब यकृत फट जाय । जपद्रव भी हा सकते 
३--अ्र स्थभंग हा । है । अतः सावधानी 
४--सहसा शीत लगना। से करना चाहिए । 
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( ४ ) जीम को खींचना--श्रपनी दा उँगलियों से जीम को 
बाहर खींचकर फिर छोड़ देना चाहिए। इस प्रकार कई बार 
किया जाता है । 

(४ ) छाती पर दबाव--अपने हाथों से शिशु की छाती 
को दबाकर वायु निकाल देनी चाहिए। फिर हाथों को हटाकर 
वायु भरने देनी चाहिए। इस प्रकार कइ बार करना । 

इसके अतिरिक्त सीक्ष वेस्टर विधि भी आठ-द्स बार करनी 
चाहिए । माशल हाल की विधि भी उत्तम है । इसमें धात्री 
शिशु को अपनी जंघाओं या मेज़ पर पाश्व के बल लेट देती 
है, ओर एक हाथ ५वं टाँग पकड़कर उसका दबाती है। फिर 
पीठ के बल सीधा करके हाथ को सिर की ओर उंचाई पर 
तिरछा खींचती है। पाँव को स्थिर रखती है, और पाश्वे पर 
मोड़कर फिर दबाती है | इस प्रकार कई बार किया जाता है । 


कपाल का अऑत्थिमंग 

यह भंग यदि दबा हुआ हो, तो भयानक है। इसको 
चिकित्सा के लिये-- 

(१ ) शिशु के सिर को अपने घुटनों में पकड़कर अ्रस्थि- 
भंग के विरुद्ध अक्ष में सिर को दबाना चाहिए। इससे अ्रस्थि 
घाहर आ जानी है। अभो तक यह परीक्षण मृत शिशु पर 
ही किया गया है| 

(२ ) अस्थिभंग के मध्य में बुलेट फोसिंप्स” के तीचंण 
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फलके से छेद करना चाहिए। फिर समकोण पर मोड़कर दबी 
अ्रस्थि को स्थिर दशा में खींच लेना चाहिए । एक साल्ल के 
शिशुओं में भी हो सकता है । 
भंग आर संधिभंग 

कठिन प्रसूतियों में भुचाओं या अक्षकास्थि का भंग हो जाता 
है । नितंबोदय में प्रायः भुजा टूटती है। इसकी चिकित्सा के 
लिये भंग को ठीक स्थान पर बिठाऊर पेरिस प्लास्टर के साथ 
स्थिर कर देना चाहिए | फिर छाती के साथ बाँध दें, जिससे 
हिले नहीं | टॉग ओर जंघा के भंग में कोष्ठ पर ( (2९ 0॥90 
[9८९708/0779 ) देनी चाहिए । मालिश आदि सावधानी से 
करनी चाहिए । 

मुख की पेशियों का पक्षाघात 

थोड़े दिनों में स्त्रयं हट जाता है । यदि न हटे, तो बिजली से 

चिकित्सा करनी चाहिए । 


सिर में रक्त-संचय होना 


इसमें रक्त सिर की अस्थियों को आवरणा-कला के नीचे एकत्र 
हो जाता है । इसकी प्रतीति प्रसत्र के दूसरे या तीसरे दिन होती 
है | यह स्यूतियों तक नियमित रहता है। अतः इसका भेद 
केपट सक्‍सीडेनम में सुगमता से किया जा सकता है। मस्तिष्क- 
शोथ से इसकी आकृति, स्थान भिन्न होता है। साथ ही उसका 
अंतगु हा से संबंध होता है यह स्वतंत्र होता है। इसका 
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कारण प्रसव के समय शिरा या धमनी का फटना होता है। ज्यों- 
ज्यों रक्त बढ़ता जाता है, यह कठोर होता जाता है। बीच 
का भाग पोला होता है, दब सकता है । 

इसकी चिकित्सा के लिये प्रथम कोई आवश्यकता नहीं । रोग 
स्वयं शांत हो जाता है | यदि न हो, तो -- 

(१) सिर पर धीरे-धीरे दवाव देना आरंभ करें, ज्ञो हाथ 
तथा पड़ी की सहायता से हो सकता है । 

(२ ) उष्ण परिषेक करना आरंभ करें। 

(३ ) मद आयोडीन का लेप करें । 

मस्तिष्क का रक्तस्राव 

यह कठिन प्रसूति में होता है। प्रायः मृत्यु का कारण यही 
होता है । इसके लक्षण रक्तस्नात्र को मात्रा एवं स्थान पर निभर 
हैं। मृत्यु से पूर्व आक्तेप होने लगते हैं। 

पेत्रिक विकार 

यथा अधजिह्वा ((।४( 728]8/०१, श्रोष्ठदालो (०7८) ७9) 
के लिये शल्प्र-कर्म कराना चाहिए । अधजिह्ा में कोकीन-सोल्यु- 
शन लगाकर हाईपोग्लोजल नं तथा धमनी को बचाते हुए 
टंगटाई सीज़र से काट देना चाहिए । 

मेनिन्गोसील, 'स्पाइन वाई फ़डिया, तथा इन्सेफ्नेडिया! में 
अआधात से बचाने के लिये तत्तणश रुददे से हाँप देना चाहिए। शेष 
चिकित्सा के लिये शल्य-चिकित्सक की सहायता लेनो चाहिए । 
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क्लब फ्रीट 

इसके लिये पाँत्र को तुरंत गति देनी चाहिए । धात्री को 

चाहिए कि वह पाँव को दिन में कई बार खींचे । 
निरुद्ध प्रकर्ष 
€ 7]॥77055 ) 

बहुधा पुरुष-शिशु के शिश्त का अप्न चर्म बहुत लंबा द्वोता है, 
ओर छिद्र बहुत बावक | ऐसी अबस्था में धात्री को चाहिए कि 
वह दिन में दो बार शनेः-शने! चमड़े को पीछे हटाती जाय। 
यदि इससे ठीक न हो, तो शल्य-कर्म कराना चाहिए। प्रायः 
इसका कारण शिरन का मैत्न भी होता है, जिससे त्वचा चिपट- 
कर मूत्र-माग को दबा देती है | ऐसी अवस्था में अग्नत्वचा को 
साइम्स फ़रोर्सिप्स ( 597९8 0706 95 ) से फेलाकर मणि और 
श्रग्रत्वचा पर लगेचिकने मैल को निकाल देना चाहिए। यदि 
१० दिन तक ठीक न हो, तो शल्य-कम कराना चाहिए। प्रथम 
तीन सप्ताह में सुगमता से हो सकता है। उस समय संज्ञा 
ज्ञीप की आवश्यकता नहीं होती, ओर न सीने की । 

विधि--शिशु की संज्ञा लोप करने के लिये क्लोरोफ़ार्म ? भाग 
ओर इथर २ भाग मिलाकर प्रयोग करें। अथवा “इथाइल 
क्लोगइड के वाध्पों से स्थान को संज्ञा-शुन्य कर लेना चाहिए । 
फिर शिशु को लेटाकर एक अ्रँंगोल्ले में छेद करके उसके बीच 
से शिश्न बाहर निकाल लें | श्रग्नचर्म को आगे की ओर सींच- 
कर तेज़ क्रेची से काट देना चाहिए । त्वचा अधिक न खिचे, 
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अतः पीछे ( त्वचा ओर श्क्षेष्मकला की संधि पर ) दो संदंश 
क्षगा दने चाहिए। फिर क्लेप का साफ्र कर देना चाहिए। त्वचा 
का उतना ही भाग काटना चाहिए, जितना कक १ के श्रागे आता 
हो। फिर एक एपणी को मणि और श्लेष्मकला के मध्य से 
गुज़ारकर श्लेष्मकला को काट देना चाहिए । फिर श्लेष्मकला 
मोड़कर मरणिण पर लगे जमाव को पूर्ण साफ़ कर देना चाहिए। 
फिर केट गट या रेशम के द्वारा त्वचा और एश्लेष्मकला को रक्त 
स्राव के स्थानों से सी देना चाहिए । फिर आयडोाफ़ाम गोज या 
श्रायडोफ़ाम एमलसन लगा देना चाहिए। पट्टी तीसरे दिन 
खालनी चांद्वएं % | 
नाभिज आंत्र-बृद्धि 
( (पा0॥०8॥ 3५079 ) 
आंतन्चूद्धि प्रायः निरुद्ध प्रकर्ष के साथ मिलती हे । इसमें आंत्र 


“७ ». 


का एक भाग बाहर आ जाता है। इसके लिये एऊ पेनी या रुपया 
पतक्षे रूमाल में बाँवकर छिद्र पर बाँध देना चाहिए। यदि मृत्र- 
प्रवाह में बल-' योग करना पड़े, तो उसकी चिकित्सा करें । 

प्रायः शिशु बृहदांत्र की वृद्धि के साथ उत्पन्न होते हैं। 

# सुत्नत करना-मुसलमानों ओर यहूदियों में यह धर्म का अंग 
है। उत्तेजना या रोगों से बचने के लिये प्रथम इसका करान। उत्तम 
माना जाता था। परंत डॉक्टर मैकफीडन एम्‌० डी० का विचार है 
कि इसके करने से अ्रनुचित उत्तेजना अ्रध्कि होती है। उत्तम यही 
है कि इसको साफु रखा जाय । इसके लिये प्राचीन हिंदू-शाब्ष 
में मूत्र-त्याग के लिये जाते समय पानी ले जाना आ्रावश्यक था । 
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इसमें आँतें एक पतली थेली में से दिखाई देती हैं। यह थेली 
थोड़े ही घंटे रहती है। अतः शख्र-कर्म भी शीघ्र ही कराना 
पड़ता है | इसमें आँतें थेती के साथ जुडी होती हैं । 
इनको अलग करने की अपेक्षा छोड़ देना ही उत्तम है। आंत्र- 
वृद्धि में पीछे हटाते हुए स्थूति क्रमशः लगाते जाना चाहिए के । 
अपू् गुदा 
बहुधा शिशु में गुदा का स्थान द्वोता ही नहीं, या गुदा 
के स्थान पर पतली भिल्ली-सी होती है। यदि पतली भिल्ली 
हो, तो उसे काट देना चाहिए। यदि कोइ स्थान न हो, 
तो एक चाक़ से सीधा ( ५८४४००) ) छेदन मध्य-रेखा में 
कर देना चाहिए । यदि आँतें नंगी न हों, तो और गहरा छेदन 
करें | मूत्राशय को बचाए रखना चाहिए । जितना संभव हो, 
उतना ही त्रिक के पास छेद्न करना चाहिए । आँतां का देखने 
पर भेदन सावधानी से करें, एवं आँतां को बाहर न खींच । 
उँगली या बूजी ( 3०026 ) प्रतिदिन डालते रहें। रक्त- 
स्राव का विशेष ध्यान रखना चाहिए । 
नाभि 
शिशु प्रायः बड़ी नाभि के साथ उत्पन्न होते हैं। इसकी 
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# आरांत्र-वृद्धि की चिकित्सा के लिये कर्ण-वेध आवश्यक है-- 
शंखोपरि च कर्शान्ते त्यक्त्वा यव्नेन सेवनीम ; 
व्यत्यासाद्य शिरां विध्येदांत्रबृद्धि निवृत्तये । 
विस्तार के लिये देखिए सुश्रुत कर्ण-वेध-संस्कार । 


शिशु के उत्पत्तिकालीन रोग १२५ 


वृद्धि होने पर या तो चाक़ से छेदन करना चाहिए, या बिजली 
से जला देना चाहिए । 
स्तन्‍्य शोथ 

कोलस्टीयम के छाती में एकत्र होने से दोनो लिंगां 
में शाथ हा जाता है | इसकी चिकित्सा की कोई विशेष 
आवश्यकता नहीं । प्रायः चिकत्सा करने से रोग बढ़ जाता है । 
स्तनों का रुई की गद्दी से ढाँप देना चाहिए । विद्राधि बनने पर 
उसकी चिकत्सा करें। 

मख-शोथ 

त्वचा पर गुलाबो छाल के समान हो जाता है। इसका 
कारण अधिक गरमी या अर्जीण हाता है । प्रायः माता 
के स्तनों पर स्रानवाले शिशुओं में होता है। इसके लिये शिशु 
का शीत स्थान पर रखना चाहिए। उसकी पाचनरन्शाक्त ठोक 
करने का प्रयत्न करना चाहिए । प्रतिसारण चूण छिड़कना 
चाहिए । 

कामला 

यह दो प्रकार का है-- मृदु ओर तीत्र । मृदु कामला के कारण 
ये हैं-- 

१, यकृत की प्रशालियों में दबाव के घट जाने से। जो 
कमल के रक्त-संचार के काग्ण होता है, जिससे पित्त पित्त की 
शिकाओं से निकलकर ( जिनमें दबाव बढ़ा होता है ) रक्ष में 
आा जाता है। 


१२६ शिशु-पालन 


२० यद्‌ “डक्टस बिनोसिस” खुला रहे, तो यकृत का रक्त 

( जिसमें पित्त हे ) रक्त-संचार में मिल जाता है। 

३. रक्तागुओं के अधिक मात्रा में टूटने से। ज्ञो उत्पत्ति के 
कुछ दिनों बाद तक रहता है। प्रायः दो-तीन दिन तक रहता है। 

लक्षण-कामला श्वेत रंग का मल, मूत्र में पित्त, होता है । 
यह स्त्रयं अच्छा हो जाता है । आवश्यकता हो, तो ग्लेसरीन 
से विरेचन देकर सोडियम फास्केट २ से ३ ग्रेन की मात्रा म॑ दिन 
में दा-तीन बार देना चाहिए। गरम पानी बार-बार पीने को देना 
उचित है । 

तीत्र कामला के कारणु-- 

१. पेत्रिक रूप से पित्त-प्रणाली का अबरोध या अ्रभाव, यथा 
अश्मरी से । 

२. उपदंश-जन्य पेत्रिक यकृत शोथ से । 

३. संक्रांत विष ( 5०900 7?0०50778 ) सं । यह घातक 


होता है । 
नाभि-नाल से रक्त-स्नाव 


प्रसूति के १४ दिन पीछे नाल से रक्तखलाब--इसका कारण 
प्रायः विष होत। है। इसका रोकना कठिन होता है। रुई की 
गही बनाकर ज़ोर से बाँध देनी चाहिए। यदि इससे सफलता 
न हो, ता सुई का उबालकर उसके साथ दाना भागों को रेशम 
के धागे या केट गट से सी देना चाहिए। इस बात का ध्यान 
रखना चाहिए कि आँतों में सुई न चली जाय । इस सीवन का 


शिशु के उत्पत्तिकालीन रोग १२७ 


आकार अगरेजी के श्राठ (8 ) की भाँति बनाना चाहिए । शिरा 
को पिन कर देना चाहिए, और नोक पर काक लगा देते 
चाहिए | 


नाभि-नाल में संक्रमण 

प्रायः सब अवस्थाओं को ध्यान में रखते हुए थोढ़ी-सी 
असावधानी पूयोत्पादक जीवाणुओं के आक्रमण का कारण 
बन जाती है। इस संक्रमण के दो परिणाम हो जाते हैं-- 

१, नाभि के समीप उदरस्थ भित्ति में शोथ हो ज्ञाता है । 

२० व्यापक विष हो जाता है। प्रायः ये दोनो इकट्ठे होते 
हैं। विष के सत्र लक्षण स्पष्ट हो जाते हैं। शिशु बहुत रोगी 
हो जाता है। कामला, नाभि-ताल से रक्षल्लाव, नाड़ी तेज 
हो जाती है। मृत्यु की संभावना अधिक रहती है । 

इसके लिये प्रथम परिणाम में ही हम कुछ कर सकते हैं। 
इसकी चिकित्सा मांस-पेशी-शाथ के आधार पर करनी चाहिए । 
अर्थात्‌ शीत या उष्ण प्रलेप, परिषेक, छेदन, उपनाह करना 
चाहिए। शिशु का माता से दूर रखना चाहिए, जिससे माता 
संक्रमण के बिष स बच सके #& । 
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# नाभिनाल-तस्य चेन्नाभिः पन्येत--लोपमधूकप्रियंगुदाद* 
इरिद्राकल्कसिद्धेन तेलेनाभ्यज्यादोषमेव तेलोषघीनां चूरणणनावचूर्य॑ 
येदेष नाड़ीकल्पनविधिरक्तः सम्यक। ( आज्रेय ) 

लोघ, मुलइठी, प्रियंगु के फूल ओर दारइल्दी से पकाए हुए तल 
को नाभिपाक पर लगाना चाहिए । 


श्र शिशु-पालन 


रक्त-मिश्रित मल 

उत्पत्ति के समय शिशु कुछ रक्त निगल लेता है। अथवा 
फटे हुए स्तनों से चूस लेता है; जो गुदा - मां से बाहर 
हा जाता है । प्रायः शिशु इसको वमन द्वारा बाहर कर 
देता है । 

गुरणी त्रण ([2०८700९८०४७) (।०९८४) और शआंत्रबंध ( 7(८३ 
87८०८7०४०7) भी छोटी उमर के बच्चों में पाया गया है । इसके 
अतिरिक्त कभी-कभी नाक या त्वचा से रक्तस्लाव भी द्वाता 
है। यह प्राय: घातक होता है । 

इस रोग के लिये घोड़े का सीरम मुख द्वारा या हाई-परक्‍्लोर 
( १० से २० ०. ०, ) देने से लाभ देखा गया है। एडरनलीन 
क्लाराइड ( १००० में १ ) का 'केलसियम लेक्टेद! के साथ 
देने से भी लाभ देखा गया है। भोजन सवथा बंद कर देना 
चाहिए, या कम कर दें। पानी या बफ़ पीने को दें । फटे हुए 
स्तनों की परीक्षा करें । 

आक्षेप 

यह कोई स्वतत्र रोग नहीं हैं। अपितु रोगों का उपद्रव 
या लक्षण हाता है । इसके कारणों के तीन विभांग किए 
गए हैं-- 

१--मस्तिष्क के रोग--अंदर के रोग, मस्तिष्क की रक्- 
वाहनियों में दबाव का बढ़ना, रह्त स्राव आदि । 
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२--संपूर्ण शरीर के रोग--यथा मूत्र का रुक जाना, आँतों 
में गाँठ, ऋषि, दाँतों का निकलना थआादिकी । 

३--शरीर में उत्पन्न किसी भी विष के कारण । 

इन सबमें सबसे मुख्य कारण अपचन या गाँठ का आऑआँतों 
में रुक जाना होता है। मूत्र का न बनना और श्वाप्त में बाधा 
भी इनका कारण बन जाती है | 

लक्षण--आक्षेप के कारण चेहरे ओर आँख की स्नायु 
संकुचित हो जाती है । शरीर कठोर द्वो जाता है। मुट्ठियाँ बंद 
हो जाती हैं। थोड़ी-थोंड़ी काग भी आ जाती है। श्वास निरबल 
ओर मंद दो जाती है । हृदय मंद हो जाता है। चेहरा पीला हो 
जाता है । ये आक्षेप बार-बार होते हैं । 

चिकित्सा-शिशु को १०० डिग्री फ़ारनाहिट के गरम पानी 
में राई घोलकर स्नान कराना चाहिए | शिशु के सिर पर बफ़ में 
भीगा रूसाल या रचर की बोतल रखनी चाहिए । ताप अधिक 
हो, तो शीत पानी का एनीमा देना और शरीर पर स्पंज का 
व्यवहार करना चाहिए। आमाशय को शुद्ध करने के लिये 
50077900 7ए7०7० या वप्तन देना चाहिए । संभव हो, तो 





# पृश्ठभज्ञ विडालानां वहिणां च शिखोद्गमे ; 
दन्तोद्गमे च बालानां न हि किज्चन्न दूयते । 
दन्तांद्धवेषु. रोगेषु न बालमतियन्त्रयेत्‌ ; 
स्वयमेबोपश।म्यन्ति जातु दन्तस्थ ये गदाः । 

( वास्भट्ट 2 


१३० शिशु-पालन 


एरड-तल दें, एवं गुदा में ग्लेसरीन की पिचकारी करनी 
चाहिए । कोई-कोई चिकित्सक इस अवस्था में बलोरोफ़ाम सुँघा- 
कर संज्ञापहरण करना अ्रच्छा सममते हैं। तीत्र अवस्था में 
मॉर्किया ( अफ्रीम का सत ) मुख द्वारा तथा हाइपोडरमिक 
सुई से देनी चाहिए । 

मृत्राधात या मूत्रावरोध--प्रथम २४ घंटों में मृत्र नहीं 
आता । इसका कारण शिशु के शरीर पर लगे चिकने पदाथ 
से मत्र छिद्र का रुकना होता है | लड़कों म॑ यह डाट चमड़े के 
नीचे और लडकियों में श्रोष्ठों के मध्य में होती हे। कई 
बार बृक या यूरेटर के रोगों से भी होता है । 

मृत्र-छिद्र की परीक्षा करके चिकना पदार्थ पूर्ण रूप से साफ़ 
कर देना चाहिए। कुछ काल पश्चात्‌ शिशु मृन्नन करे, तो 
पेड़ पर शुष्क सेक अथवा शिशु को कुछ समय के लिये गरम 
पानी के टब में बिठां देना चाहिए । इस श्रवस्था में एक 
तोला ठंडा पानी पिलाने से मत्र आ जाता है, जो मूत्र-छिद्र 
पर डँगली रखकर देखा जा सकता है। अन्यथा नं० १ के 
कथेटर से पेशाब निकाल देना चाहिए। ढाक के फूल का सेक 
पेड़ पर करना उत्तम है। 

अक्षि-शोथ 

नवजात शिशुओं की आँखों पर का शोथ श्राँख के अश्रंद्र 
भी आ जाता है। इसका मुझूय कारण बिष का संक्रमण है, 
जो सिर के योनि-मार्ग से निकलते रुमय लग जाता है। 
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कई बार यह संक्रमण उत्पत्ति के बाद तीन या चार 
दिन हो जाता है। झोर, यदि छठे रिन हो, तो बहुत तीद्र 
नहीं द्वोता । इस रोग से शिशु के अंधे होने का भय 
है। यदि चिकित्सा आरंभ में की जाय, तो पूव कथन उत्तम है । 

इस रोग का कारण योनि-मार्ग का विष ( विशेषतः ओप- 
सगिक मेह का ) द्वदोता है। बहुधा किसी अन्य विष के द्वारा भी 
हो जाता है। यह संक्रमण प्रायः माता या धात्री की उँ गलियों 
द्वारा या वस््र से शिशु में होता है। 

लक्षण--लक्षण प्रकट हीने के लिये दो-तीन दिन लग 
जाते हैं। पलकें सूज जाती हैं। उनसे पूथ बहने लगती 
है। बहुधा दबाव इतना बढ़ जाता है कि पूयथ रवयं बहने 
लगती है। अंत में पुतली' में ब्रण हो जाता है, जिसका 
परिणाम अंथापन हे । 

चिक्त्सता--प्रखख के समय आँखों को बोरिक लोशन 
या मरकरी परक्लोराइड (१ में ४००० ) से धोकर २० % 
आरगोल या ४ ग्रेनवाली सिल्वर नाइटेट को दो-दो बुद 
प्रत्येक आँख में डाल देनी चाहिए। आरगोल उत्तम है। इससे 
चरचराहट नदीं होती । यदि कभो इस चिकित्सा से अकृत- 
कार्यता हो, तो इसका अथे यह है कि शोषध भत्ते प्रकार आँख 
में नहीं पड़ी । इस चिकित्सा को ओर अधिक सफल बनाने 
के लिये प्रसत॒ की दूसरी श्रवस्था में योनि को लायजोल या 
(८9)|9 के धोल से धो देना चाहिए । 
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दिन-भर में पाँच या छ बार आँखों को गरम पानी से भले 
प्रकार धोकर सिल्वर नाइटे ट डाल देना चाहिए। आँख पर 
उंगली, वस्त्र आदि का विशेष ध्यान रखना चाहिए । यदि रोग 
एक आँख में हो, तो दूसरी आँख को पट्टी ( जो ७/०४८० 
(]४5४ के साथ स्टिकन ज्ञास्टर लगाने से बनाई जा सकतो 
है) या सिल्वर नाइट ट के द्वारा बचाना चाहिए | या लिंट पर 
“बोरेसिक' मलहम लगाकर) रुईद रखकर पट्टी बाँध देनी चाहिए । 
पट्टी के स्थान पर 'कोलोडियम? में भीगा वस्त्र भी प्रयोग कर 
सकते हैं । 

आँख को नाक से बाहर की ओर साफ़ करना चाहिए। 
भीतर ओर बाहर दोनो भागों की सफ़ाई आवश्यक है। यदि 
रोग बहुत बढ़ जाय, तो शीत परिषेक, श्रफ़्रीम का सेक भी 
करके देखना चाहिए | पुतली में ब्रण/ होने पर गरम परिषेक 
करना चाहिए । 

नासिका-शोथ 

उपदंश के कारण नाक में यह द्रव इकट्टां हो जाता है। 
परंतु बहुधा मुख से नाक में दूध जाने अथवा माता 
की छाती पर दूध पीते हुए शिशु की नाक के रगड़ने से हो जाता 
है। अतः नाक को स्तन पर लगने से बचाना चाहिए। दूध 
बोतल स दिया जाय, जिससे नाक में न जाय। यदि नाक में 
प्रवाही द्रव हो जाय, तो धात्री को चाहिए कि रुई से साफ़ कर 
दे। यदि कारण उपदंश रोग हो, तो उसकी चिकित्सा करे । 


शिशु के उत्पत्तिकालीन रोग १३३ 


आँत का फेसना ( 00788750९[४०४ ) 
यह मल-बंध के कारण प्रायः छठे मास में होता है । गुदा से 
रक्त ओर श्लेष्मा जाती है। दर्द के कारण शिशु चिल्लाता है । 
इसकी चिकित्सा शल्य-क्म है । 





फाचको प्रकरण 
शिशु के रोग ओर उनकी चिकित्सा 


विषय को पएथक्‌ करने के कारण 


बच्चों की परीक्षा या चिकित्सा करना उसी प्रकार का है, 
जिस प्रकार विदेश में, जहाँ की भाषा से हम सवंथा अनभिन्न 
हैं, जाकर चिकित्सा करना । इसमें केवल शिशु के हाव-भावों 
से अनुमान या परीक्षा की जाती है, वहाँ इसमें व्यक्ति 
से पूछकर जाननेवाले लक्षणों का सबंथा अभाव रहता है क# । 
इसके अतिरिक्त परीक्षा में भी युवाओं से बहुत अंतर हे । 
यथा-- 

१, साधारणतः हम निरीक्षण, स्पशन, टकोर तथा श्रवण, 
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# शिशोस्तीघामतीबां च रोदनाल्लक्षयेद्रुजम्‌ ; 
सय स्एशेहशं यत्र च स्पशनाक्षमः । 

तत्न विद्यादुज व्याधेम॑ध्नि चाज्षिनिमीलनात्‌ । 
द्ृदि जिद्लौष्दशनश्वासमुश्निपीडनेः ; 
कोष्ठे विबन्धवमथुः स्तनदंशांत्रकू जनेः । 
आध्मानपृष्ठनमनजठरोन्नमने रपि ; 

बस्तो गुद्दे च विश्मूत्रसंत्रासादिभिरीक्षण: । 


शिशु के रोग ओर उनकी चिकित्सा १३४ 


इन चार उपायों से क्रमशः परीक्षा करते हैं। परंतु शिशु में 
टकोर को श्रवण के पीछे व्यवहार में लाते या छोड़ देते हैं, 
क्योंकि इसके भय से शिशु रोकर परीक्षा को कठिन बना 
सकता है। 

२. शिशु का पेट ( विशेषतः यक्त ) साधारणतः बड़ा होता 
है, अतः अ्रम होने का भय रहता है। इसी प्रकार शिशु का 
सिर भी धइ़ की अपेक्षा बड़ा होता है, जो स्वाभाविक है। पीछे 
अपने आप अनुपात में आ जाता है। वक्तःःथल प्रथम गोल 
होता है, फिर अंडाकार हो जाता है । 

३. शिशुओं में कई विशेष रोग होते हैं, जेसे अस्थिक्षय, 
अस्थि-निबलता आदि । 

2, शिशुओं की रचना में कई परिवतेन होते हैं, जेंसे 
थाइप्रस-प्रंथि को क्षीणता, फ़ोरामेन ओवेल एवं डक्ष्टतविनोसिस 
क। बंद होना ओर कंठ-प्रंथि को वृद्धि । 

४. दाँतों की उत्पत्ति के रोग । 

६. शिशुओं में पूत्र-विवर और परचात्‌-विवर का वही 

दच्त है, जा युवाओं में नाड़ी का | 

७, शिशुओं के रोगों में भार का भी विशेष मद्त््त होता है ।” 

इन सब कारणों से यह विषय चिकित्सा का होता हुआ भी 
प्रथक्‌ कर लिया गया है। रोगों के कारण वे ही हैं, जो युवाशओ्रों 
में हैं। अ्रतः चिकित्सा भी ६६९४ बही है, जो युवाओं में 
व्यवहार की जाती है। जेसे मलेरिया के लिये कुनेन | परंतु 
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यहाँ हम दवा (कुनेन ) को मिक्‍श्चर के रूप में नहीं दे 
सकते । कारण, कड़्‌ ई होने से इसका पीना कठिन है। अतः इसे 
मीठी कुनेन के रूप में देना पड़ता है । 

इसके अतिरिक्त कई रोग युवाओं की अपेक्षा शिशुओं को 
अधिक होते हैं, जेसे डिप्थीरिया, स्कारलेट आदि । 

शिशु को चिकित्सा की सफत्नता रोग के वास्तविक कारण 
का पता लगाने पर निर्भर है। उदाहरणार्थ --यदि एक माता का 
दुध शिशु के लिये भारी है, थोड़ा है, श्रथवा अन्य कोई राग 
हो, या माता को उपदंश है, तो कारण का पता लगाकर 
चिकित्सा में सफलता द्ोने की आशा है। केवल शिशु से कारण 
का वास्तविक रूप नहीं जाँचा जा सकता । 

जो रोग युवाओं में होते हैं, वे ही शिशुओं में । और, कारण, 
लक्षण तथा चिकित्सा भी एक ही है$ । यहाँ केवल आव- 
श्यक परीक्षा ओर रोगों का वर्णन करना ही में आवश्यक 
सममभतता हूँ । 


परीक्षा-विधि 
शिशु की चिकित्सा में घेय ओर प्रसन्न-मुख की बड़ी आव- 
श्यकता है | इतिहास के लंबे होने से घबरा या उकता जाना 
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# यथादोष॑ यथारोगं॑ यथोद्रेके यथाशयम ; 

विभज्य देशकालादींस्तनत्र योज्यं भिषग्नितम | 

त एवं दोषा दुष्याश्च ज्वराद्ः व्याधयश्च तत्‌ ; 
चर ..# 

अतस्तदेव भंषज्यं मात्रा तस्या: कनीयसी | 
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रोगों के सामने अपनी निबलता या अपने प्रति अविश्वास पेदा 
करना है । 

रोग का इतिहास जानने के लिये माता या धात्री से 
पूछना आबश्यक है | प्रथम तो शिशु स्वयं बता नहीं 
सकता, या ऐसा बताएगा, जिसकी आपके सामने कोइ क़ीमत 
न होगी। इतिध्ृृत्त में धात्री या माता इधर-उधर की ऐसी 
बातें भी बहुत कहेंगी, जिनका रोग से कुछ भी संबंध 
न होगा । परंतु चूँके साधारण मनुष्य रोग के परिवतनों को 
नहीं समझ सकता, अतः चिक्रित्सक को उसमें से अपने काम 
की बातें चुन लेनी चाहिए । माता या धात्री का इतिहास सुनते 
हुए शिशु में उपस्थित लक्षणों की ओर ध्यान रखना चाहिए । 
शिशु को पीठ के बल्ल लेटा देना चाहिए । 

इतिबृत्त के पश्चात्‌ भोजन एवं पेत्रिक रोगों के विषय में 
सब आवश्यक बातें जान लेना चाहिए, क्‍योंकि बहुत-पे रोगों 
का संचंध इन्हों से होता हे | इसके पश्चात्‌ ग्रह-इतिहास भी 
जानना आवश्यक है। इन सब बातों से चिकित्सा का मार्ग 
साफ़ हो जाता है। यह ठीक है कि इसमें समय पयोप्त लगता 
है, परंतु जितना समय आप इसमें ख़च करेंगे, उतना ही 
मागे खुल जायगा | कारण का -पता ज्ञगने पर भो चिकित्सा 
की सफलता हो जायगो। 

इसके पश्चात्‌ शारीरिक परीक्षा करनी चाहिए । इसमें बड़ी 
सभ्यता तथा कोमलता की आवश्यकता है। ये दोनो गुण किसी 
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में पढ़ने या सुनने से नहीं आते, अपितु कइयों में ये स्वभाव से 
होते हैं, ओर कइयों में अभ्यास से | 


निरीक्षण 


इतिवृत्त के लंबे होने से तुमको एक यह भी लाभ है कि तुम 
शिशु से अपने को परिचित कर सकते हो। यदि शिशु खिलौने 
से खेल रहा है, तो तुम भी उसके साथ खेलने लग जाओ । 
उसे चुटकी आदि से शांत करने का प्रयत्न करते रहो। शिशु 
शांत रहे, इसके लिये उसके मुख की ओर एक दृष्टि से कभी 
नहीं देखना चाहिए । 


निरीक्षण का प्रारंभ शिशु के हाव-भाव से करना चाहिए। 
शिशुओं में मुख्य रोग कोष्ठ के होते हैं, फिर श्वास-प्रणाली के 
ओर फिर मस्तिष्क के ! 

शिशु का मुख स्वच्छ दपणश के समान है, अतः बीमारी के 
लक्षण उसमें स्पष्ट दिखाई देते हैं। शिशु में कोई ऐसी बात तो 
नहीं, जो स्वाभाविक है, परंतु माता उसे रोग सममती है। 
जैसे यकृत और सिर का बड़ा होना आदि। कोई अस्वा- 
भात्रिक लक्षण तो नहीं है । तदनंतर श्वास, उसकी गति 
आदि देखना चाहिए । स्क्रतों तथा अस्थि-निबलता की परीक्षा 
करनी चाहिए । रिकेट के लिये परास्टनल लाइन पर ग्रंथियाँ 
देखनी चाहिए। शरीर पर कोई कोठ (दाने ) तो नहीं है, 
जो प्रायः कई रोगों में होते हैं। 


शिशु के रोग और उनकी चिकित्सा १३१६ 


स्पशन | 

स्पशेन से पूर्व हाथों को आग पर या रगड़कर गरम कर 
लेना चाहिए। सत्रसे पूब्र सिर में पू्व-बिवर देखना आव- 
श्यक है| बह खुला या बंद, दबा या सूजा तो नहीं है। इसकी 
क्रीमत शिशुओं में नाड़ी के बराबर है। विवर का दबा होना 
नाड़ी की मंदता का सूचक है । अ्रस्थियों में म्दुता तो नहीं है; 
जो रिकेट या उपदंश के रोगी बच्चों में होती हे । अस्थियाँ उभरी 
तो नहीं हैं | कोष्ठ की त्वचा ठंडी, गरम, रूक्त या स्निग्व तो 
नहीं है । पसलियाँ भुकी हुई तो नहीं हैं, जेसे रिकेट में होता 
है। यक्लत और प्लीहा की परीक्षा में, स्वस्थावस्था में, प्लीहा 
नहीं छुईं जाती | यकृत थोड़ा बड़ा होता है । फिर शाखाओं को 
देखना चौहिए कि वे कठोर ता नहीं हैं । 


भारी टकोर की अपेत्ता मदु टकोर उत्तम है। इससे रोग 


का ज्ञान भज्ञे प्रकार हो जाता है। पाँच उँगलियाँ प्रयुक्त 
करने के स्थान में प्रथम तीन का उपयोग ही उत्तम है। उरोडस्थि 
के ऊपर के भाग पर मंद ध्वनि होगी, जिसका कारण थाइ- 
मप्त-प्रंथि की अतिवृद्धि है । 
श्रवण 

चूँ कि शिशु टकोर से घत्ररा जाता है, अतः कोई चिकित्सक 
टकोर को छोड़ देते या पीछे करत हैं। इस परीक्षा में फुप्फुस 
पूरे फेल जाने आवश्यक हैं, श्रतः शिशु को बेठा देना चाहिए। 
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श्रवण पीठ पर किया जाय, तो छाती से अच्छा रहता 
है। कारण, फुप्फुस का बहुत भाग पीछे की ओर है। शिशु माता 
या धात्री के कंधों पर आराम से चिपट सकता है। इस परीक्षा 
में स्टेथस्कोप न बरतकर कान का उपयोग करना ही उत्तम है। 
यदि शिशु मेला हो, तो एक पतला रूमाल रक्खा जा सकता है। 
शिशु का रोना फुप्फुसों को अधिक फेला देता है, जो चिकित्सक 
का उद्द श्य होता है । यह बही प्रक्रिया है, जो युवा व्यक्ति के 
गहरी साँस लेने में होती है । 

साधारणतः युवा व्यक्ति जब श्वास लेता है, तब प्रथम अंतः- 
श्वास, फिर प्रश्वास, उसके बाद थोड़ी देर के लिये ठहर जाता 
है। परंतु शिशु में श्वास, फिर प्रर्वास--थोड़ा-सा होकर श्वास 
हो जायगा, और फिर आराम करेगा । इससे क्या क्ताभ है, 
यह नहीं कहा जा सकता । 


परीक्षा के अन्य साधन 

वातिक संस्थान--यह स्वतंत्र मांसपेशियाँ को देखने से 
जाना जा सकता है । उनमें संकोच-विकास की अ्रवस्था 
देखनी चाहिए | परंतु यह कई बार ददे के कारण भी हो 
जाता है | सेसिरी-ताड़ियों का काय छोटे बच्चों में प्रायः कम 
होता हे । 

नी-जक--शिशुओं में बड़ी सुगमता से होता है | शिशु के 
तलुए को हाथ में पकड़कर हल्का-सा प्रह्दार करना चाहिए । दूसरा 
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डाथ जान्वस्थि कंडरग पर रखना चाहिए। शिशु में त्वचा 
के साधारण प्रत्याक्तत न रहते हैं । 

आँख और कान--प्ताधारणतः देखे जाते हैं। कान को 
पीछे और नीचे की ओर खींचना चाहिए। 

गला ओर जिहा--इसकी परीक्षा अ्रति आबश्यक है। 
मुह खोज्ञनने के लिये यातो नाक ब'द करनी चाहिए, या 
शिशु का निचला ओष्ठ खींचकर निचले कत्त क दाँतों पर 
चढ़ाकर नीचे की आर ढक्रेत देना चाहिए। इधर प्रकार आष्ठ 
के खुलने से मुख खुल जायगा । 

भार--मेरी सम्प्ति में सब अवस्थाओं में यह आवश्यक नहीं । 
परंतु इसे परीक्षा में छोड़ देना भी भूल है। कई रोगों में, 
विशेषतः भोजन-संवंधी रोगों या मेरेसमस-यच्तमा में यही उत्तम 
साधन है। उत्पत्ति के समय भार ७ पोंड, ४ मास के बाद 
१४ पोंड, (२ मास में २१ पौंड, ६ व में ४२ पोंड ओर १४ 
वष के बाद ८४७ पोंड हो जाता है । 

सिर की परिधि--उत्पत्ति के समय साधारण अवस्था में १३ 
इंच होती है । ६ माप्त में १६, एक व में १८” ओर पाँच वर्ष 
तक केवल २” इंच बढ़ती है । 

दंतोदुगम--पहले दाँत छुठे मास से आरंभ होते हैं, और 
३ साल में समाप्त होते हैं । दूसरे छुठे साल से आरंभ होते, और 
बारहवें साल समाप्त होते हैं । इस समय श्रतिसार आदि कई 
रोग हो जाते हैं, जिनकी चिकित्सा की कोई आवश्यकता नहीं 
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होती । यदि संभव हो, तो मदु विरेचन दे देना चाहिए, ओर 
दाँतों को उँगली से मल देना चाहिए | कोई कार्क आदि वस्तु 


बाँधकर दाँतों में दे देनी चाहिए, जिससे शिशु उसे काटता रहे । 
इससे दाँत शीघ्र निकल आते हैं । 


पूर्वं-विवर 
१८ से २४ मास में स्त्रयं बंद हो जाता है। यदि बंद न हो, 
तो कोई अशुद्धि है। 
अवस्था 
३ से ४ मास में शिशु सिर को सीधा कर लेता है। ऐसा न 
करना मस्तिष्क की अपूर्णता का सूचक है।६ से१२ मास 
में बेठना आरंभ करता है । १२ से १८ मास में चलने ओर दो 
साल में बोलने लगता है । 


मल का रंग 
प्रथम ८ सप्ताह में तीन-चार बार मल-त्याग करता है। 
इसकी कीमत अतिसार, अपचन, वसा की मात्रा, भोजन की राशि 
जानने में है। ८ मास से २ वर्ष का शिशु दो बार मल-त्याग करता 
है। मल भूरे रंग का कुछ गंधवाला द्वोता है| दो बर्ष 
बाद मल कठोर और दुगगध-युक्त द्वो जाता है । 


# दन्‍्तोद्मेषु रोगेषु न बालमतियंत्रयेत्‌ ; 
स्वयमेवो पशाम्यन्ति जातु दनन्‍्तस्य ये गदाः | 
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प्रथणभ २४ घंटों में ० से २ ओ्रॉस 

दूसरे , » है से है 9 

३ से६ दिन तक ३ से 

१ सप्ताह से २ मास तक ४ से १३ ऑस 

२ मास से ६ मास तक ७ से १६ ओंस 
से 


६ मास से २ वर्ष तक ८ से २० ओंस 


२ वषे से ४ वषे तक १६ से २६ ओंस 


४ बष से ८ वर्ष तक २६ से ४० शंस 
८ से १४ वष तक ३६२ से ४८ ओऑस 


आवद्पक एवं संक्षिप्त चिकि त्सा-सत्र 
/उत्ते जना-इस के लिये ब्रांडी, केंफ़र, स्पिरिट, अमोनिया, 
एरोमेटिक, इथर केफ़र इन ऑयल या स्ट्कनीन का इंजेक्शन 
दिया जाता है। 
गरमी के लिये गरम कंबल में लपेटना, रबर की गरम पानी 
से भरी बोतल आदि बगल या तलवों पर रखना | 
* वमन के लिये नमक का पानी, जिंक सल्फ्रेट या मदनफल की 
मात्रा देनी चाहिए | 
विरेचन के लिये कैलोमल प्रेपाउडर, रेबतचीनी, रिध्दाईको, 
ब्लुपिल आदि देना चाहिए । 
-फ़रीवर मिकक्‍्श्चर--पोटाशियम एसिसेट, पोटाशियम साइट ट,. 
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स्पिरिट इथर नायटॉसी, लायकर अमोनिया एसिटेट या साइटे 2 
का मिलित मिक्श्चर । 

सेडिटिव ( शामक )-त्रोमाइड्स ( पोटाशियम या सोडि- 
यम ) देना चाहिए । 

आमाशयिक विकार 

इनका मुख्य कारण भोजन को अधिक मात्रा में देना या 
भोजन के उपयु क्व नियमों को तोड़ना है । 

छोटे बच्चों में आमाशय-विकार के लक्षण स्थानिक ओर 
व्यापक, दोनों तरह के होते हैं।स्थानिक लक्षण तीन प्रकार 
के हें-- 

१--उदर-शूल् ( (०१०८ ) 

२--वर्मन ( ५४०॥7४५7९ )* 

३--श्रतिसार ( क्‍)877068 ) ४ 

व्यापक लक्षण वे हैं, जिनसे शिशु में सर्वा ग-निबलता आए 
जाती है । 

( १ ) उदर-शूल--इसके कारण आऔँतों में अतिबेग से संकुचन 
आरंभ हो जाता है । 

कारण--शिशु को खट्टी डकारें आती हैं, ओर मुख का स्वाद 
खट्टा रहता है । यह खटाई दूध में बिदाह होने से उत्पन्न होती है । 
यह इस रोग का पहला कारण है, ज्ञिसके कारण लेकटिक-एसिड 
या अन्य अम्ल पेदा होकर आँतों में विच्तोभ उत्पन्न कर देते हैं । 
इसका परिणाम आँतों में संकुचन होता है। दूसरा कारण 
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आँतों में दही या केज़ीन का न पचना है। तीसरा कारण आँतों 
में वायु की वृद्धि या वायु का प्रकोप होना है । ह 

लक्षण--शूल का मुख्य लक्षण द्‌द है। परंतु 'दद'-शब्द 
शिशु के लिये कुछ अधिक महत्त्व नहीं रखता। शिशु बिना 
विश्राम लिए निरंतर बिल्लाता है। ये दोनो लक्षण तुम्दारा 
ध्यान इस रोग की ओर खींच सकते है । परंतु इन लक्षणों 
के और भी कारण होते हैं, यथा कान का दुद, जिसकी 
हचान मात्रा का यह कहना कि शिशु कान में बार-बार उ गली 
डाक्षता है, करा देगा। दूसरा कारण दॉतों का निकलना है। 
दंतोद्म ओर कणुशूल प्रायः एक साथ हांते हेँ । तीसरा 
कारण वृक्क-शूल है । इस शूत्न का कारण प्रायः अश्मरी 
नहीं होती, परंतु शकरा होती है # । चिल्ज्ञाने का अन्य 
कारण निरुद्ध-प्रकर्श है। इसमे मूत्न-प्रवाहण में कठिनता 
होती है । 

निरंतर चिल्लाने का कारण अस्थियों में स्पश-क्षमता का 
अभाव भी है। जेसा रिकेट या स्कर्वी प्रथमावस्था या 
अन्य वैत्रिक रोगों में होता है। शिशु को हाथ से स्पशे करें, 
या स्तान करावें, तो शिशु ज्ञोर से चिल्लाता दै। श्रस्थियों 
की परीक्षा करने पर कारण स्पए हवा जाता है । अंतिम कारण 
मानसिक निबंलता है । 


सी->गयक « «सवा. ७० १क-+०++->*+-+-- “००० -+फ 


# एता भवन्ति बालानां तेषामेव च भूयसा । ( माधव ) 


क्जिजजिजभण5 
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परंतु इन सब कारणों में साधारण और मुख्य कारण उद्र- 
शूल ही होता है । 

कोष्ठ पर कठोरता होना उदर-शूल का भेद्‌ करा देता है । काष्ठ 
पर हाथ रक्खोगे, तो तुमको बाधा अनुभत्र होगी, जो तुम्डारी 
शक्ति के विरुद्ध काय कर रही है । दूसरी मुख्य बात शिशु का 
चिल्लाने के साथ टाँगों को मरोड़ना या खींच लेना है | शिशु 
प्राय: पीठ के बल लेटेगा, परंतु स्थिर नहीं रहेगा। राने- 
चिल्लाने से शिशु में आक्ष प भी आरंभ हो जाते है, ज्ञिससे 
स्पष्ट है कि विज्ञीभम का कारण झपक भोजन है। इस प्रकार 
उदर-शूल्ल का निश्चय होने पर चिकित्सा का प्रश्न उठता है । 

चिकित्सा--सबसे प्रथम शिशु के पेट पर फ्रलालेन या कोई 
गरम कपड़ा आदि डाल देना चाहिए। फिर गरम तेल / विशेषतः 
एरंड-तैल ) की मालिश, गरम पानी का सेक ( जिसमें तारपीन 
का तेल पड़ा हो ), उंपनाह तथा राइ के गरम पानी से स्नान 
( तीत्र रोगियों हो ) कराता चाहिए | इस स्थानिक उपचार के 
अ्रतिरिक्त गरम पानी का एनीमा ( २ या ३ ओऔंस गरम पानी, 
जिसम॑ साबुन * हो ) देना चाहिए । मुख द्वारा वातहर 
ओपधियों ( पिपरमेंट, सॉंफ़, अ्रज़वायन, हींग आदि ) 
का प्रयोग भी करना चाहिए | काई-कोई चिकित्सक 
१० बूँद की मात्रा 'स्पिरिट इथर नाइटीसाइ” भी व्यवद्दार 
करते हैं । 

इसके पश्चात्‌ आक्रमणों से बचाने के लिये चिकित्सा करनी 
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चाहिए । यह चिकित्सा स्तनपायी और बोतज्ञ पर पाले जानेवाले 
शिशुओं की भिन्न-भिन्न है । 

स्‍्तनपायी शिशुओं की अवस्था में दूध का अंतर बढ़ा देना 
चाहिए | अयांत्‌ २१ घंटे से ३ घटा कर देना चाहिए। माताएँ 
शूल का कम करने के लिये स्तन पल्ञातो हे, जिसकी गरमो से 
शूल कुड्ड मिनटों के लिय रुक ज्ञाता है, पर तु फिर डठता है। 
फिर स्तन दिए जाते हैँ। इससे मात्रा अधिक बढ़ जाती है, और 
चकर बन जाता है । इसके अतिरिक्त केड्ीन का अधिक होना या 
न पचना भो है । इसके लिये स्तन पिलाने से पूर्व 'सुताजल! 
( फीका या मीठा डालकर ) या दूध के बीच में सोडा-बाइ-काब 
डालकर देना चाहिए। मलब्ंध हा, ता उसकी चिक्रित्सा करनी 
चाहिए । 

बोतल से पाले जानेवाले बच्चों में दूध को अशुद्ध रूप से 
बनाकर देना या रबर की टॉटो का चिरकाल तक उपयोग करना 
भी इस रोग का कारण द्वोता है । इसके अतिरिक्त भोजन-संबंधी 
उपयुक्त कारण भी यहाँ घटते हैं। अतः कारण को हटा देना 
आवश्यक है। निश्रण को स्जक्षार ( २१ प्रेत ) से क्षारीय रखना 
चाहिए । वातद्दर एवं एरोमेटिक ओषधियां का उपयोग कर सकते 
हैं। शिशुओं की ओपधियों को मीठा बनाने के लिये शरबत न 
प्रयोग करके ग्लैसरोन का प्रयोग करना चाहिए। कारण, शरततों 
से विदाह बढ़ जाता है। 

ददे या शूल के समय शिशु को, उसके हाथ-पाँत को तथा 
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कोष्ठ को गरम रखना आवश्यक है । इसके लिये .फलालेन, और 
मोज़े उत्तम हैं। ध्यान रखना चाहिए कि ,.फुल्लालेन छाती पर से 
न खिसक जाय । यदि आवश्यक हा, तो पाँव पर गरम बोतलें 
रख देनी चाहिए। यदि इस सब धिकित्सा से सफलता न 
मिले, ओर शिशु का भार बढ़ रहा हो, तो अक्रीम की मात्रा 
देनी चाहिए | अफ्रीम का अधिक उपयोग नहीं करना चाहिए। 
कारण, इससे शिशु में इसकी आदत पड़ने की संभावना 
है। केवल अतिवेदना, जिससे शिशु तंग है, शांत करने के 
है ही देनी चाहिए । 

( २) बमन--यह अजीण का एक लक्षण है।यह दो 
अकार का है--तीत्र ओर चिरकालीन | 

तीत्र वमन को परीक्षा सुगमता से हो सकती है | शिशु को 
बमन आरंभ हुए कुछ ही घंटे हुए द्वोत हैं। जिह्ाा एवेत ओर 
श्वास में खट्टी गंध द्वोती हे, परतु कई बार यह भयानक 
रोगों में लक्षण के रूप॑ में होती हे । ज्वरों में परीक्षा करके 
सबस प्रथम शिशु को उपवास कराना चाहिए | यदि शिशु को 
गरम रकखा ज्ञाय, ओर पीने को पानी यथेष्ट दें, तो उपवास 
२-३ दिन या उससे भी अधिक हो सकता है| उत्तम यह है कि 
गरम पानी दें | माता की संतुष्टि के लिये इसमें 'यबोदक' 
मिला सकते हैं। इसके अतिरिक्त आमाशय का प्रक्षालन करना 
भी उत्तम लचिकित्सा है। दानो प्रकार के बमनों ओर दोनो 
प्रकार से पाले जानेवाले शिशुओं में यह उपयोगी है। इसके 
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लिये एक रबर की नली, जिस पर पीक लगी हो, उत्तम है। कई 
बार नली का सिर कंज़ीन से बंद हा जाता है। ऐसी अबस्था 
में मुख द्वारा केजीन चूस लेनी चाहिए।आमाशय को धोने 
के लिये गरम पानी उत्तम है । यदि श्वास में खट्टी गंध हो, तो 
सजक्षार ( ६० ग्रेन २० आँध में ) स था देना चाहिए ।। धोने के 
पश्चात्‌ थाढ़ा पानी (१ से १३ ओऑंस ) आमाशय में छाड़ देना 
चादिए। इससे शिशु को भूख न लगेगी, ओर यह अंतःउप- 
नाह का भी काय करेगा । पानो ऐसा गरम होना चाहिए, जो 
आमाशयथ तक पहुँचते-पहुँचते ठंडा हो जाय | 

इसके अतिरेक्त केलोमल 4५ से ६ ग्रेन तक ) को त्रिस्मथ 
सब्र-नाइट ट या सैलिसिलेट ( १० ग्रेन की मात्रा में ) के साथ 
या प्रथक्‌ देकर देखना चाहिए । 

चिरकालीन वमन--यह भी आमाशयिक विक्ञोभ के कारण 
ही होता है। परंतु कई बार इसका कारण आमाशय-बहिद्वोर 
का अबरोध द्वोता है। ऐसी अवस्था में वप्तन का प्रारंभ जन्म 
से ही होता है । इस प्रकार के बमन में भोजन की ओर विशेष 
व्यांन देना आवश्यक हैं| भोजन को नियमित करना, आमाशय 
का प्रत्तालन, बिस्तथ का उपयोग या उद्रहरिकाम्ल की दो-तीन 
बू द कार्मिनेटिव मिक्‍्श्चर के साथ देना चाहिए । 

(३ ) अःतसार--इस रोग के कारण इंगलेंड में २२,००० 
मौतें हुई हैं | इनमें से १७,००० मौतें एक ही वर्ष में हुई थीं। 
इस रोग के तीन कारण मुख्य हें--- 
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“१, शिशु के आमाशय में स्वच्छीकरण-शक्ति की न्यूनता 
या आमाशय में उद्रहरिकाम्ल की मात्रा का कम हाना है । 
_“९, शिशु का भोजन चूँ कि दूध 'ही है, अतः इसमें ऋमि 
विशेष रूप से प्रभावशाली रद्दते हैं । 

-“३, तीसरा कारण शिशु की सरदी है । 

जीवाणु ग्रीष्म-ऋतु में अति प्रभावशाली हो जाते हैं। 
इन कारणों के अतिरिक्त चारो ओर को अशुद्ध, मेली परिस्थिति 
इस रोग को और भी भयानक बना देती है। अतः आवश्यक 
है कि शिशु का जहाँ इन परिस्थितियों से बचाया जाय, वहाँ 
दूध गरम करके ( विशेषतः ग्रीष्म-ऋतु में ) दें, और शिशु 
को सरदो से बचावे । 

अतिसार तीत्र ओर चिरकालीन के भेद से दो प्रकार का हे। 

तीत्र अतिसार--साधा रण, ज्वरातिसार तथा चिरकालीन भद्‌ 
से तीन प्रकार का है। साधारण रूप में अ्रतिसार के सिवा 
ओर कुछ नहीं होता | यदि इसके साथ ज्वर हो जाता है, तो 
दूसरा रूप हो जाता है। ओर, यदि पानी-ही-पानी आता है, तो 
यह तीसरे रूप का अतिसार है | पहला रूप दूसरे रूप में या 
तीसरे रूप में शीघ्र बदल सकता है । 

लक्षण--रोग का प्रारंभ सहसा या »रे-बरीरे होता है। मल 
का रंग प्रथम पीला, फिर हरा तथा श्लेष्मा और रक्त-मिश्रित 
होगा। अंत में दुगंधि और पानी-पानी द्वी आएगा। मल में 
हरा रंग जीवाणुओं के कारण होता है । मल में दुर्गंधि हाने 
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का कारण आँता में विदाह (जों जलतरंग“गति के बढ़ने 
से होती है ) है। छिछड़ों का आना भोजन की मात्रा की 
अधिकता है। एक और प्रकार का सज्ञ है, जिसमें शिशु के 
नितंव पर लाल फु'सियाँ होती हैं। इसका कारण मेरी सम्प्ति 
म॑ बसा की श्रधिकता है | जिससे वस्रा के श्रम्ल और 
ब्युटिक एसिड अधिक बनते हैं। बृहदांत्र में शोथ के कारण 
मल में श्लेष्मा आती है ( कभी-कभी यवोदऊ से भी आ जाती 
है )। मत्र में रक्त की उपस्थिति भी इसका पू्ण निश्चय करा 
देती है । 

व्यापक लक्षणों में आक्षेप होते हैं। यदि सर्वांग में आक्षेप 
हो, तो इनका कारण कोई जीवाणु-विष हें। इससे क्षीणता, 
मूच्द्रो, आँखें डब्रीं, पूब-विवर दबा, कनीनिका पर श्लेष्मा, 
त्वचा लाल हो जाती है। त्वचा में संकोच-विकास का अभाव 
भयानक रोग का साक्षी है। मूत्र में एल्ब्युमन का अभाव वृक्त 
रोग से भेद करा देता है। शिशु नीला, पीला हो जाता है, और 
अँत में आक्तेपों से मृत्यु हो जाती है । 

चिकित्सा--इस चिकित्सा में दो उद्देश्य रखने चाहिए--- 
१, उपवास और २, संशोधन । शरीर में पदार्थ बाहर से न 
आवबे, ओर जो विष अंदर हे, वह शरीर से निकल जाय के । 
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& दोषाः कदाचित्कुप्यन्ति जिता लंघनपाचने: ; 
येतु संशोधन: झुद्धा न तेषां पुनरोद्धवाः । ( आन्रेय ) 
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उपवास--इस अवस्था में दूध देना जीवाणुओं की वृद्धि में 
सहायक है | संशोधन में प्रथम जीवाणुओं को निकालकर उनका 
विष बाहर निकाल देना चाहिए। उपवास में शिशु को गरम 
रखते हुए पीने को यथेष्ट पानी देना चादिए | जब लक्षण घटने 
लगें, तत्र पतली लस्सी देना आरंभ करो। केज्ीन कई दिन तक 
नहीं देनी चाहिए । 

संशोधन--यदि बमन आता हो, तो आमाशय को धो देना 
चाहिए । तीत्र अतिसार में एनीमा भी दे देना चाहिए । एनीमा 
के लिये कवाष्ण लवणोदक सबसे उत्तम है । मूर्च्छा की श्रवस्था 
में नमक का पानी त्वचा के नीचे रुई से देना चाहिए | इससे 
वृक्त उत्तेजित होकर विष को शीघ्रता से बाहर कर देंगे। 

अब सूच्मांत्रों के संशोधन के लिये ओपषधियों की सहायता 
लेनी आवश्यक होती है। आमाशय धोने के बाद एरंड-तेल 
या केलोमल ( /2 ४/. ) देना चाहिए। त्वचा की संकोच- 
विकास की शक्ति के लिये शरीर पर गीला वस्न लपेटकर मूत्र 
ल्ञानेवाली ओषध दे। मूच्छीा के लिये राई के पानी से स्नान 
कराना चाहिए । पानी का ताप धीरे-धीरे बदाकर ११०१ 7', कर 
देना चाहिए। इस समय मेरी सम्मति में कपूर का उपयोग 
(४ से १० बूंद ) उत्तम है । 

शिशु को पूर्ण स्वच्छ रखते हुए उसके स्वस्थ ब्ृृत्त का पूर्ण 
ध्यान रखना आवश्यक है। प्रतिदिन १५ डिग्री शतांश के पानी 
से स्नान देना चाहिए । 
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अतिसार में ऋृमि-नाशक ओ्रोषधियों की क्रीमत बहुत है। 
है, जा आँतों को साफ कर देता है । मल्न में यदि खट्टी गध है, तो 
क्ञारीय ओषध ( तिस्मथ काब, पल्व क्रोटा आरोमेटिक ) देना 
चाहिए । यदि मल्न में क्षारी यपन अ्धिश् है, तो उद्रहरिकाम्ल देना 
चाहिए | यदि मल हरे रंग का ओर तीत्र श्रतिसार है, तो एर॑ड- 
तेल को बबूल के गोंद के साथ एमत्तसन बनाकर दो-तीन दिन 
तक दें । इसके स्थान पर ०9]0779] और [20ए27'5 20067 
भी व्यवष्ठार कर सकते हैं। जब मल ठीक आने लगे, तो इसमें 
बिस्मथ बड़ी मात्रा (१० ग्रन ) में मिला देना चाहिए । 
यदि मल अब भी पानी-जेसा हों, तो संकोचक ओषधियाँ दे” । 

सिल्त्र नाइटंट का एतीमा भी उत्तम प्रभाव 
रखता है । 

अफीम अति सावधानी से निम्न-लिखित अवस्थाओं मे देनी 
चाहिए । 

जब अफ्रीम नहीं देनी चाहिए-- 

१, जिह्ना मेली हो | 

२, शिश मुच्छाबस्था में हो | 

३. रोग का प्रारंभ हो, जिससे गति कम हो जायगी 

जब देनी चाहिए-- ह 

१, जिन बच्चों के मज्ञ बहुत आवे । बृहदांत्र रुग्ण हों । 

२. जिह्ना साफ़ हो, और मल्त में दुगंधि हो । 
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३, जिनमें अतिसार निबलता-जन्य हो, अर्थात्‌ भोजन के 
बाद ही मल आ जाय | 

अक्लीम को स्त्रतंत्र रूप मं ( [7. ०.४ को दा बूँद ) देना 
चाहिए। इसकी मात्रा के बाद यदि शिशु सो जाय, तो उसे 
जगाना नहीं चाहिए । 

चिरकालीन अश्रतिसार--इसमें उपवास न कराके दही से 
शून्य पदाथ देने चाहिए । सर्दी से बचाना चाहिए | मल के 
अनुसार उपयु क्त चिकित्सा करनी चाहिए | 

आंत्र-शोथ--इसका बद्धादर से भेद करना चाहिए। 


आंत्र-शोथ आंत्रसम्पूच्छे न 
ज्वर होता है । नहीं हाता है । 
मल में रक्त ओर श्तेष्मा होती है । अभाव रहता है । 
वमन प्रायः नहीं हाता । प्राय: हाता है । 


पित्त आता हैं| रूमाल रेंगा जाता है । अभाव रहता है । 

चिकित्सा--ग्फ्रीम एरंड-तेल और बिस्मथ के साथ दना 
चाहिए । 

सिल्वर नाइटूट के स्थान पर आरगाल या प्रोटारगोल 
का प्रयाग उत्तम है । 

मलबंध--युवावस्था में जो मलबंध होता हे, उसका बीज 
यहीं से बाया जाता है। अतः मेरा ध्यान इस रोग की ओर 
खिवा है । 

कइयों का विचार है कि यह रोग बोतल का दूध पीनेवालों 
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की अपेक्षा स्तनपायी शिशुओं में अधिक होता है। इसका कारण 
अभी तक स्पष्ट नहीं है । कइयों में मलबंध के साथ उदर-शूल 
भी रहता है। अतः बहुत-से चिकित्सक समभते हैं कि उदर-शूल 
हटाने से मलबंध भी हट जाता है। इसके अतिरिक्त मलब्ंध के 
कई अन्य भी कारण हैं। जेसे-- 

१--निःस्रावों या स्रावा का उचित रूप में न निकलना, यथा 
यकृत के पित्त का और क्लोम रस का अभाव या 
न्यूनता । 

२--आँतों को भित्ति में शक्ति की न्यूनता। इसमें मांध- 
पेशी या नत्र-तंतु निबल होते हैं । 

३--म्रानसिक नित्रलता के कारण मलत्रघ होना । विशेषतः 
कंठ-ग्रंथ्रि के स्राव की कमो से #$॥। 

9--जल-तरंग-गति के नियामक केंद्र का मस्तिष्क में देर 
में उन्नत होना । 

४--अन्य कारण--ग्ांत्रजूद्धि, गुदश्र'श, बृददांत्र का विस्तृत 
होना आदि । 
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# एक बच्चे को सात दिन में कठिनता से मल आता था। 
उसको सब प्रकार के लेक्जेटिव दिए गए, परंतु कुछ नहीं हुश्रा । 
अंत में कंठ-ग्रयि का सत्त देने से रोग इट गया | इस शिक्षु को 
(८४६57 था। यह दक्षिण-आफ्रिका में उत्पन्न हुआ था । 

( डिज़ीज्ञ ऑफ़ चिल्डन ) 
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चिकित्सा- भोजन तथा मल-त्याग की आदत को नियमित 
करें । समय पर मल-त्याग करें । इसके लिये एरंड-तेल देकर 
केस्करा सेगरोडा और मुखव्वर का प्रयोग करना चाहिए । 
बोतल से दूध पीनेवाले शिशुओं को सोडा फ़ौस्फेट ( ४ से १० 
ग्रेन ) देना चाहिए। रेशा ख़तमी को गरम पानी में घोलकर 
भोजन के खाथ देना भी उत्तम है | एक ग्र न गंधक दूध के साथ 
देने से भी मल आ जाता है। स्तनपायी शिशुओं में मगनेशिया 
भी उत्तम है । 

“निम्न-लिखित बातों से बचता आवश्यक है-- 
/ १--मलबंध हटाने के लिये माता को पिरेचक ओषध नहीं 
देनी चाहिए । 

२-सूक्मांत्र को विना शोधन किए साबुन की वत्तिया 
एनीमा देने से आँतों में विक्षोभ होने का भय है। आँतों की 
निबलता के लिये ( विशेषत: मांस-पेशी-जन्य में ) कोष्ठ पर 
बड़ी आँतों के अनुसार मसाज़ या मालिश उत्तम है, जो 
एरंड-तेल से की जानी चाहिए । 

मुसव्वर या केरक्ररा यदि टिंचर के रूप में अन्य ओषधियों, 
( यथा मांख-पेशियोों पर, नव पर, स्रातों पर प्रभाव करने- 
वाली ) के साथ मित्नाकर दें, तो प्रभाव बहुत बढ़ जाता है। 
मुसव्वर की मराड़े रोकने के लिये टिंचर बेलोडोना 
भी (१ बूंद) मिला देना चाहिए । इसके अतिरिक्त बात- 
हर ओषधियाँ ( 5जशञाप्) ० (जाए २० बूद्‌ ) कौर 
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पिपरमेंट वाटर मिला देता चाहिएं।तात्र बिरेचन के लिये 
उपयु क्त मिश्रण में सनाय का शरबत मिला देना चाहिए । 

मल यदि श्वेत हा, ता पोडोफीलीन ( 747०८7४९ के 
रूप में १ या २ बूँद ) सबसे उत्तम है। मल की कठारता के 
लिये गंघक सर्वोत्तम है, जो अबतेह के रूप में (दो डाम) 
दी जा सकती है | 

पिछली आयु में मलबंध--इसका कारण शेशवावस्था का 
मलबंध दी होता है । मुख्य कारण भोजन की न्यूनता होती हे, 
जिससे जल-तरंग गति मंद हो जाती है। प्रायः भाजन में 
सेल्युलाज की अधिकता से हाता है । ऐस्री अवस्था में 
छधिक भोजन खिलाने के कारण अंगों पर काय-भार बढ़ने 
से रोग घट जाता है । 

बहुधा इसका कारण प्रत्यावतन ज्वर होता हे। ऐशी 
अबस्था में दीत्र विरेचन देने स्रे राग हट जाता है । 

लक्षण--शिरोवेदना, क्लुधाविकृत, नाडी-अपूर्ण, बेचेनी, 
वातिक लक्षण यथा चिड़विड्रापन, निराशता और गुस्सा, 
ये लक्षण शिशु में मिलते हें । 

मलत्रंध के कारण क्ृमि भी घर बना लेते हैं । कई 
रोगियों में मलबंध क हटने से आँतों के कृृमि भी हट 
गए । 

चिकित्सा--पूर्ण स्वस्थवृत्त का ध्यान रखते हुए डचित 
भोजन, व्यायाम, कोष्ठ पर मालिश ( विशेषतः कोष्ठ पर रपंज 
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कोष्ठ का व्यायाम ) करें। इसके अतिरिक्त हऊाँतों को शक्ति 
देनेवांली ओवषधियाँ भी कुछ समय तक बरतनी चाहिए । 
इसमें कैस्करा, एलोज़, सीरप सनाय उत्तम हैं । 

बहुधा यकृत को उत्तेजना देनेवाली ओषधियों से काय 
में सफलता मिलती है। इनमें केलोमल, ग्रेपाउडर उत्तम 
हैं, जिनको सजंक्षार या रेबतचीनी के साथ दिया 
जाता है । 

गुदश्न श--मलबंध की अवम्था में अधिक बल-प्रयोग से 
या अतिसार की अबस्था में निबलता के कारण गुदा प्रवाहण 
करते समय बाहर आ जाती है।इस अवस्था में घृत या 
वेसलीन से चिक्षण करके उसको ऊपर चढ़ा देना चाहिए, 
ओर फिर गोफणिका-बंध अथवा लेंगोट का उपयोग कराना 
चाहिए । आयुवद में मूषिकादि घृत तथा चांगेरी घृत & को 
विशेष रूप से अंतःप्रयोग कहा गया है। एवं बाह्य सेक 
मृषिक मांस से करना चाहिए | 


आध्मान--इसका कारण बृहदांत्र में वायु-प्रकोप है। 
इसके लिये तारपीन के तेल से उष्ण-परिषेक करना चाहिए। 


गरम पानी का पनीमा देकर हिंगु और पिपरमेंट वाटर, 
शतपुष्पाक की मात्रा दे देनी चाहिए। उत्तम द्वों कि एक केलो- 


मल की मात्रा दे दी जाय। 
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# देखिए मैषज्यरत्नावलि--क्षुद्र रोगाबिकार 
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ज्चर 
का गरम होना, प्यास, तेज़ नाड़ी, लाल, तम- 
वेहरा और मेला मूत्र जिसमें हो, उसे साधारण परि- 
में ज्वर कहते हैं। परंतु ये व्यापक लक्षण कई 
.. नक रोगों के कारण यथा विद्रति ( 50) में भी हो 
ते हैं # । 

ज्तरर के कारण बहुत हैं। यथा कई ज्वरों का कारण जीवारु 
हैं । बहुधा शीत, मल्बंध आदि से भो ज्वबर हो जाता है। 
ज्वर की प्रतीिति पर श्शु का सब बच्चों से एथक, शांत, 
अधरे कमरे में रखना चाहिए. | जब ज्यर होता हे, उस 
खमय शरीर में ज्वज्ञन-क्रिया अधिक शीघ्रता से होने लगती 
है | शरीर में लय उतनी शीघ्रता से नहीं होता। विपों को 
बाहर निकालनेवाले अवयब यथा यक्कृत, आंत्र, वक्त पर 
विशेष कार्य-भार पड़ जाता है। रक्त विषों के कारण दूषित 
होकर और रचना को भी ( मस्तिष्क, मेहदंड ) दूषित कर 
देता है, जिससे इनका संपूण शरीर पर से प्रभाव हट जाता 

है, इसके परिणाम-स्व॒रूप आज्ञेप होने लगते हैं । 
चिकित्सा--शिशु को विस्तर पर लेटाकर, भोजन बंद करके 
पीने को पानी यथेष्ठट मात्रा में देना चाहिए। पानी की मात्रा 
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# स्वेदावरोधः संतापः सर्वाज्ञम्हरणं तथा। 
युगपयत्र रोगें च स ज्बरो व्यपदिश्यते ॥ 
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जितनी अधिक दी जायगी, विष उतने ही बाहर निः* 
'विशेषतः यदि शिशु को गरम रक्‍खा जाता है। यदि 
अधिक हो एवं आक्तेप-प्रल्लाप आदि हो, तो शीत पानी 
बसिति, शीत पानी का दबात्र, शीत-स्नान और शीतर्न्पाः 
( स्पंजया टब् में ) देना चाहिए। सिर पर शीत रूम 
रखना चाहिए। यदि आँतों से रक्तसाव हा, नाढ़ी मंद ह, 
पेट में अफारा हो, तो स्नान नहीं कराना चाहिए & । 

ज्वर उतारने के लिये ओषध देना उत्तम नहीं | यदि वातिक 
लक्षणों के लिये देनी पड़े, तो सावधानी से एंटीफ़ेत्रीन का 
उपयोग कर सकते हैं । शिशु के लिये १ ग्रन, १३ से २ वष 
के लिये ? प्रन दे । स्नान के पश्चात्‌ त्वचा को गरम तेल 
से यदि मल दिया जाय, तो पसीना बहुत आएगा । 

आराम--यदह आवश्यक है। यदि औषध देनी आवश्यक हो, 
तो सल्कोनल या टाइनोल की एक मात्रा दे देनो चाहिए। 
विषों को बाहर करने के लिये उत्पादक अ्रगों का उत्तेजित 
रखना चाहिए | 

विरेचन एवं उत्तेजना भी रोगी को देनो आवश्यक हो 
जाती है । निद्रा लाने के लिये उपयु कत स्नान विशेषतः 
गरम स्नान और टाइनोल देना चाहिए। 


# ज्वरादों लंघन' पथ्यं, ज्वर्मध्ये तु पाचनम । 
उ्वरान्ते भोजन प्रोक्तम । 
बल॑ यत्नेन पालयेत्‌ । 
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अबरों को तीन भागों में बाँटा गया है। यथा-- 

२. ज्वर का एक बार चढ़कर कभी साधारण न होना। , 
इसको “सतत ज्वर? कहते हैं । 

२ ज्वर २४ घंटे में एक बार साधारण होकर फिर चढ़ता 
है| इस को “संतत बत्रर! कहते हैं । 

३. जिन ज्वरों में त्वचा पर कोठ निकल्ते हैं, उन्हें “एरेप्टिक 
ज्वर' कहते हैं । 

सतत ज्वर--ये ज्वर २७ से ४८ घंटे तक लगातार रहते हैं, 
ओर फिर धीरे-धीरे या एकदम उतर जाते हैं । इनका कारण गर्मी 
का अधिक लगना, धूष में नंगा फिरना, सर्दी, नमी या दुंतोद्गटम 
का समय है| इसके कारण रोगी को सुस्ती, कंपन, सिर-द॒द, 
अंगों में ददं, प्यास, रपढ़ा मूत्र, १०२ से १०४ डिगरी का ज्वर 
ओर कभी-कभी आज्षेप भी हो जाते हैं। कभी-ऊभी ज्वर के पीछे 
कोठ भी निकल आते हैं। इससे ताप-परिमाण स्रहसा बढ़ 
जाता है। 

इस रोग का भेद निग्न-लिखित रोगां से करना चाहिए-- 
चिकनपॉक्स में फुसियाँ लुप्त हो जाती हें, खसरा में 
खाँसी-जुकाम का अभाव, स्कारलेट ज्वर प्रायः भारत 
में नहीं होता, गले में शोथ का अभाव, चेचक में कमर में सख्त 
दे, तीव्र वमन का अभाव | टाइक्राइड से तीसरे या चौथे 
विन भेद किया जाता हे । 
' कविकित्सा--शिंशु का आसाशम भरा ही, तो वमन करा देनी 
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चाहिए । उत्तम यही हो कि क्रेल्लोमल की एक मात्रा रात को 
अवश्य दे दी जाय। भोजन हलका, दूध थोड़ा देना चाहिए। 
पसीना उतरते समय कुनेन की मात्रा अवश्य दे देनी 
चाहिए | 

तीत्र ज्वर--यदि उत्तम चिकित्सा न हो, तो आक्तेप होने 
लगते हैं। यह प्रायः ग्रीष्म-ऋतु में होता हे। मांस-पेशियों में 
प्रायः तीव्र संकोच होता हे । शरीर में विज्ञोम, बेचेनी, प्रलाप 
होता ह। पुतली फली रहती है। ताप-परिमाण का देर तक 
ऊँचा रहना, पसीना न आना, ये अ्रशुभ लक्षण है । 

चिकित्सा-शीत-परिचयों का आरंभ करते हुए एंटीफेव्रीन 
की एक मात्रा दे दें । 

टाइफाइड ज्ञवर--ज्वर लगातार दो-तीन सप्ताह तक 
रहता हे । शरीर पर ८ से १२ दिन में कोठ निकलते हैं। जो 
प्रथम ग्रीवा, छाती, पेट पर निकलते हैं। इनका रंग गुलाबी 
होता है । दबाने से श्वेत, पर तु फिर गुलाबी हो जाते हैं। इसमें 
कभी-कभी अतिसार या क़ब्ज़ रहती हे । 

लक्षण--शिशु बेचेन रहता हे । शरीर भारी, सिर-दद, उच्च 
ताप-परिमाण ( १०४? तक ), त्वचा खश्क, परंतु अति गरम, मूत्र 
गाढ़े पीले रंग का, श्वास में दुर्गंधि, जिह्ा किनारों से लाल, परंतु 
बीच से सफ़ेद, आध्मान ओर मल में दुर्गधि होती हे। ताप- 
परिमाण प्रातःकाल एक या दो अंश घट जाता है । 
। .इस रोग का कारण एक कृति ( 49.॥00 2०६ ), 


शिशु के रोंग और उनकी चिकित्सा १६३ 


है । इसका विष दूध, पानी और वायु द्वारा फेलता है। 
अतः दूध ओर पानी को अच्छे प्रकार उबालना आवश्यक है। , 

पूृव-कथन--यईदिं लक्षण बहुत तीत्र न हों, अर्थात्‌ थोड़ा 
अतिसार, कोष्ठ में स्पश-समता, ताप का १०२ डिग्री से ऊपर न 
जाना, जिह्ला का तर होना, ये लक्षण हों, तो पूव-कथन उत्तम 
होता है । 

चिकित्सा--इसकी चिकित्सा उत्तम परिचया है। क्योंकि 
इस रोग में आँतों में त्रण दो जाते हैं। अतः रोगो को हिलने नहीं 
देना चाहिए | मलब्ंध न हो, इप्तके लिये एनीमा, एरंडन्तेल, 
पेराफ़ीन लिकिड देते रहना चाहिए। अतिसार के लिये बिस्मथ 
ओर सैलोल उत्तम हैं। पानी यशथरेष्ट दें । इसे उच्ालकर शीत 
कर लें, अथवा क्लोरेंजन मिलाकर दें । दूध थोड़ा-थोड़ा, परंतु 
अष्चछे प्रकार उबालकर दें । दूध के स्थान पर यवोदक 
भी दे सकते हैं| चूँकि यह रोग फेज्ञतेबाला है, श्रतः रोगी के 
मल-मूत्र आदि को क्ृमि-रहित करना चाहिए । रोगी के 
कमरे में कोई खाद्य पदार्थ नहीं रखना चाहिए | कोष्ठ में ददे 
ओर शआध्मान हो, तो उष्ण परिषेक तथा गरम पानी का एनीमा 
तारपीन के तेल से देना चाहिए । प्रलाप तथा अश्रधिक ताप के 
लिये शीत परिषेक, शीत दबाव, शीत लेप करें । भोजन की ओर 
विशेष ध्यान रखना चाहिए। ज्वर को साधारण हुए जब तक 
दस दिन न हों, तब तक ठोस भोजन नहीं देना चाहिए # । 


3७-७3 मव ५०जक ७१-७३ ाक सम धकइर, 


# इसमें सोडियम सल्फो कार्बनात एक उत्तम ओषधि है। 
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इस रोग का आक्रमण प्रायः दुबारा होता है, एवं उपद्रव 
(निमोनिया) होते रहते हैं । अतः विशेष ध्यान रखना चाहिए । 
निबंलता की श्रवस्था में कुनेन देनी चाहिए। 

प्रत्यावर्तित ज्वर ( मौसमी बुख्लार )--इस रोग का कीटाणु 
मलेरिया है, जो मच्छर के काटने से शिशु में आता 
है। इसके संक्रमण से इस ज्वर में दीन अवस्थाएं आती 
हैं--प्रथमावस्था शीत की हैं। रोगी को एकद्म कँपकेंपी 
आरंभ होती है । संपूर्ण शरीर जाड़े से कॉपने लगता है। साथ 
ही अंगों मे दद और वमन आरभ हा जाता है। कभी-कभी 
अतिसार भी होता है। इसके कुछ समय बाद उप्णावस्था 
आरंभ हो जाती है। रोगी का चेहरा लाल हो जाता है। त्वचा 
इतनी गरम होती है कि हाथ नहीं लगाया जा सकता। मूत्र 
की मात्रा कम हो जादी है। इसके ठीक पीछे स्वेदावस्था 
आती है | यह स्वेद प्रथम माथे से आना आरंभ होता है। 
धीरे-धीरे रोगी सिर से पेर तक पसीने से नहा जाता हे, और 
ज्वर उतर जाता है। अब मूत्र भी आ जाता है। रोगी कुछ काल 
बाद स्वस्थ हो जाता है। अगले दिन फिर इसी प्रकार ज्व्र 
चंढता हे । ज्वर की तीत्रता से प्रल्लाप हो जाता ओर नाड़ी तेज़ 
हो जाती हे। जिह्ला मेली रहती हे । 

चिकित्सा--जब तक स्वेदावस्था न आबे, रोगी को गरम वद्ों 
से भली भाँति दाँपकर सुला देना चाहिए। यदि ताप बहुत 
ऊँचा हो, या प्रलाप हो रहे हों, तो शीत-परिचर्या करनी चाहिए। 
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ज्बर उतरने पर कुनेन दे देनी चाहिए, और मलबंध के लिये 
केलोमल देना चाहिए । कुनेन का उपयोग कई दिन तक करना 
चाहिए | शिशु को मच्छरदानी में रखना चाहिए । 
शीत-ज्वर--इसके कारण और लक्षण प्रायः वे ही हैं, जो 
प्रत्यावर्तित ज्बर के हैं । परंतु इसमें ज्वर श्रधिक नियमित रहता 


तथा भूख अधिक लगती है । इसके लक्षण बहुत अधि होत हैं। 
शिशु रोगी प्रतीत नहीं होता। जँभाई ओर अरुचि प्रायः होती 
है । शरीर में भारीपन आ जाता हे | प्रथम मूत्र अधिक आता 
हे, परंतु फिर घट जाता हे । मूत्र का रंग गाढ़ा हो जाता है। 
त्वचा ठंडी और फीकी होती है । परंतु ताप-माप ऊँचा हो जाता 
हे । इसके बाद मलेरिया की भाँति उष्णावस्था आ्राती हे, जिसमें 
ताप १०४ डिग्री तक पहुँच जाता हे, ओर फिर पसीना आकर 
ज्त॒र उतर जाता है । यदि ज्बर प्रतिदिन चढ़ता हे, तो शीतावस्था 
का समय घटता जाता हे। परंतु यदि तीसरे दिन चढ़ता 
हे, तो शीतावस्था बढ़ती जाती है। उष्णावस्था छोटी हो 
जाती है । 

चिकित्सा-मलेरिया की भाँति है | अथोत्‌ कुनेन का 
उपयोग आवश्यक है। उत्तम है कि कुनेन सायटिक एसिड के 
साथ दी जाय । 

प्राय: मलेरिया के उपद्रव-स्त्ररूप तिल्ली ओर यक्कत का बढ़ना 
होता है । इस अबस्था में तिल्ली के क्िये कुनेन आरसनिक 
ओर आयरन के साथ देनी चाहिए। मलबंध का विशेष ध्यान 
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रखना चाहिए । दुग्ध भोजन, व्यायाम तथा वायु-परिवतन भी 
उत्तम है 5४ | 

इन्फ्त्यूएंजञा--यह संक्रामक रोग हे। इसमें ज्वर के साथ 
खाँसी, जुकाम, तथा गले में शोथ हो जाती हे। ज्वर प्रायः ३ या ४ 
दिन रहता हे । यह ज्वर या तो उतर जाता या बढ़ जाता है। 
इस रोग का आक्रमण सहसा सर्दी से होता है। बेचेनी, सिर, 
पीठ और कोष्ठ में दर्द, साधारण खाँसी, भूख की कमी तथा 
बमन भी हो जाता है । 

चिकित्सा--इसमें रोगी को गरम रखते हुए नासिका से 
वाष्प ( चोकर में युक्किप्टिस मिलाकर ) देना चाहिए । ज्वर की 
दवाई के साथ “सोडियम सेलिसिलेट” दना चाहिए । 
आवश्यकता होने पर विरेचन दे देना चाहिए। भोजन में 
उपवास या हल्का भोजन देना चाहिए। कमजोरी में शक्ति- 
वर्धक ओपधि और वायु-परिवर्तन आवश्यक हे । 

डेग्यु--इस रोग का प्रारंभ ददों से होता हे । सर्दी 
लगकर ताप-परिमाण बढ़ जाता हे । जोड़ों में, विशेषतः 
अस्थियों में ददे आरभ हो जाता है| हाथ-पाँव के प्रप्ठ पर 
छोटे-छोटे कोठ निकल आते हैं। ये स्वयं कुछ दिन बाद अच्छे 
हो जाते हैं। ज्वर घट जाता है; कोठ छिप जाते हैं, दर्द शांत 
हो जाता हे । रोगी स्वस्थ हो जाता हे | परंतु निबेल हो जाता 
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# पेटेंट ओषधि--फेलोज्ञ सीर॒प, ईस्टन सीरप, दोनो उत्तम हैं। 
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हो । फिर दो दिन बाद इसी प्रकार सर्दी तथा दर्दों से ज्वर 
चढ़ता हे, शोर दो दिन रहकर उतर जाता हे | इस प्रकार . 
आक्रमण होते रहते हैं। प्रत्येक आक्रमण में रोगी निर्बल 
होता जाता हे । 

चिकित्सा--ज्वरों की भाँति है । मदु विरेचक ओर स्वेदक 
ओपधियाँ देनी चाहिए। द्दों के लिये अफ्रीम उत्तम हे। 
सेलिसिलेट ओर कुनेन भी देकर देखनी आवश्यक हे। रोगी 
की निबलता का ध्यान हर समय रखना चाहिए। 

आधम्रवात-ज्वर--यह रोग सहसा आरंभ द्वोता हे। शिशु 
को सर्दों, गल्ले में शोथ, जोड़ों में दद, प्यास, भूख का नाश 
लथा ज्वर हो जाता है। ताप १०२ से १०३ डिग्री हा जाता है । 
पसीना बहुत आता है । जाड़ों में दर ओर शोथ बढ़ने के साथ 
ताप-परिमाण भी बढ़ता जाता है। नींद नहीं आती। जोड़ों 
पर गाँठें दस प्रतिशत रोगियों में दिखाई देती हैं । 

यह रोग अपने आप भयानक्र नहीं। इसके उपद्रव हृदय 
में होकर ( 700८ 005 ) इपते भयानक बना देते हैं। 
अतः आवश्यक हे कि हृदथ की परीक्षा बार-बार की जाय । 

चिकित्सा-शिशु को कम चोड़े पलंग पर ( जिससे बह 
हिले नहीं ) लेटाकर खब गरम रखना चाहिए । जोड़ों पर 
उष्ण परिषेक ( जिसमें तारपीन का तेल या सजेत्षार पड़ा द्वो ) 
करना चाहिए । रुूई से ढाँपकर पट्टी बाँध देनी चाहिए; तीज्र 
तिरेचक देने उत्तम हैं। ददे के लिये सेलिसिलेट, एश्पयरीन 
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प्रत्येक तीन घंटे बाद देनी चाहिए। इनको देर तक न देकर 
फिर सजत्षार देना आरंभ कर देना चाहिए। रोग शांत होने 
पर शक्ति-बधेक ओषधियाँ दे। दर्दों में डोबस पाउडर भी 
उत्तम हे । शिशु को शीघ्र बिस्तर से न उठने दें । भोजन द्रव, 
सुपच, पुष्टिकारक होना चाहिए। पीने के लिये नमक का पानी 
या सोडावाटर दे । 

निमोनिया ( ?7प77072 )--प्रायः दो मास की आयु में 
अधिक आक्र मण होता हे । इसका कारण सर्दी, अशुद्ध वायु 
हे | दंतोद्म के कारण भी फेफड़ों में शोथ हो जाती है। कई 
रोगों के उपद्रव-स्वरूप भी होता हे । 

श्वास ओर नाड़ी में अनुपात नहीं रहता। श्वास तेज़ हो 
जाती है| त्वचा गरम और ,खुश्क हो जाती है | कास के साथ 
बलराम नहीं आराता | बलराम निकलने का यत्न करके रह जाता 
है। प्यास, निद्रा-नाश, बेचेनी ओर ज्वर तथा श्वास में शब्द की 
ध्वनि सुनाई देती है । बलगम निकालने के प्रयरन में कभी-कभी 
बमन हो जाता है । बलगम सूखा जमा (जंग-जेसा) दद से 
आता है। श्वास लेने के समय नाक फूल जाती है; गाल लाल हो 
जाते हैं । मूत्र पतला, जिहा पीछे भुरी ओर आगे लाल होती है । 

चिक्रित्सा--शिशु को गरम रखने के लिये फ़लालेन की 
कुर्ती पहना देनी चाहिए। छाती पर गरम रेत का सेक या 
अलसी अथवा राई का उपनाह या एन्टीफ़ल्लोजस्टीन! का लेप 
कर देना चाहिए। श्यास के लिये नाक से वाष्प देना चाहिए । 
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इसके लिये पानो में युक्लिप्टिस या टिंचर बेनजोइन कंपोड 
डाल देना चाहिए | नींद के लिये टाइनोल देना चाहिए । 
भोजन द्रव या दूध होना चाहिए । पीने को गरम चाय दे । 

चिकित्सा में बलग़म निकालने के लिये वमन एवं क्षार 
( 07079 (४70, 537), ०४)०7०४८ ) आदि दें। शिशु 
को सदा उत्तेजित २कखें | शराब ( ब्रांडी या रम ) या कुचले 
का उपयोग करते रहें । 


काली खाँसी 


यह फेलनेवाला रोग है। प्रायः ३ बष फे बच्चों में दवोता 
हे।४ वर्ष के पीछे कम और फिर १० वष के बाद अधिक 
होता है । 

रोग प्रायः सद्दों स आरंभ हाता है । खाँसते-खाँसते शिशु, 
बेदम हो ज्ञाता है। वह एक बड़ा भारी साँस खोंचता है | गले 
में खारिश ओर ज्वर हा जाता है। नाक से पानी आता है| 
फुप्फुख्त में शाथ हो जाती है। शिशु नीला पड़ जाता है। 
श्रवण करने से फुप्कुससों में रगड़ को ध्वनि आता है | इस रोग 
की पद्चान रोगी के खाँसने से स्पष्ट हो जाती है । 

शविकित्सा-- सबसे प्रथम व्मन करने का यत्न कराना 
चादिए। बलराम को निकालने के लिये छाती पर सेक और 
तेज्ञ की मालिश करनी चाहिए । शिशु को गरम रखना 
चाहिए । टिंचर केफ़र को या डोवब्स पाउडर की मात्रा 
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देनी चाहिए। (37070थ7 का व्यवहार इस रोग में उष्तम 
देखा गया है & । 
खसरा 

यह संक्रामक रोग है, जो छोटे बच्चों या वायु के द्वारा 
फेलता है । एक आक्रमण से प्रतिशक्ति ता जाती है। रोग 
का समय १० से १४ दिन है। रोग के प्रारंभ में खाँसी, 
गले की ग्रथियों में शोथ तथा जुकाम होता है। रोग का 
प्रारंभ इन लक्षणों के साथ ज्वर से होता है। मुख में एक विशेष 
प्रकार का छाला ( २०7775 5000 ) हो जाता हे । शरीर 
पर चौथे दिन कोठ निकल आते हैं, जो सिर से निकलने 
प्रारंभ हंते हैं। इनका रंग ईंट के समान लाल होता है। 
त्वचा से उभरे हाते हैं | कोठ निकलने से ज्वर पहले से बढ़ 
जाता है, कम नहीं होता ( जेसे चेचक में घट जाता है )। 
ये कोठ तीन दिन तक पूणावस्था में रहते हें। उसके बाद 
नवें दिन त्वचा लाल हो जाती है। त्वचा पर छिलके आ 
जाते हैं। लक्षण धीरे-बीरे कम होने लगते हैं। इस बीच में 
रोगी को खुजली इतनी ज़ोर से होती है कि वह उसे रोक नहीं 
सकता । कभी-कभी यह रोग तीखत्र-हूप होता है । इसके 
अ्रतिरिक्त प्यास, मैली जिह्ना और सुस्ती होती है । 
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# शआआयुवेदीय ओपधि--काकड़ासिंगी, पिप्पली, यष्टीमधु, श्रति- 
विषा को शद्दद के साथ दें। कंटकारी श्रवक्षेह--बहेढ़े की गिरी 
की मींग शहद के साथ दे। वासावकेह उत्तम है । 
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. चिकित्सा*-शिशु को स्वच्छ, हवादार कमरे में रखकर वाष्प 
सुधाने चाहिए | पीने को केवल द्रव दें। उसे सर्दी से बचाना 
चाहिए । ज्वर कम करने के लिये ज्वर उतारनेवाले मिश्रण देने 
चाहिए। खुजली हटाने के लिये स्पंज या अलखी का तेल लगाना 
चाहिए। आक्षेप हो, तो गरम पानी से स्नान € राई के थानी 
का रनान ) कराना चाहिए। यदि ज्वर सदसा उतरे, तो उत्ते- 
जना दे देनी चाहिए । भोजन द्रव या दूध देना चाहिए। 
चेचक 

यह रोग रोगियों द्वारा या वायु से फेलता है। इसके दो 
रूप हें-- ( १ ) जब चक्‍के अंतर से हों और ( २) जब चक्‍्के 
आपस में एक दूसरे से संबंधित हों । इस रोग की तीन 
अबस्थाएँ होती हैँ-- 

प्रथमावस्था-पीठ और कटि में तीत्न दर्दों के साथ, बेचेनी 
ओर सर्दी लगकर ज्बर चढ़ता है। वमन और सिर-दद रहता 
है। जिह्ा मेली ओर मूत्र का रंग गाढ़ा होता है । तीसरे दिन 
तक ये लक्षण रद्दते हैं। जब कोठ निकल आते हैं ( जो तीसरे 
दिन निकलते हैं ), तब घट जाते हैं । कोठ माथे से प्रारंभ 
होकर सारे शरीर पर फेलते जाते हैं । 

द्वितीयावस्था--माथे पर हाथ फेरने से उभार दिखाई देता 
है| कोठ दबाने से दबते नहीं । दो दिन पश्चात्‌ कोठों के सिर 
पर श्वेत द्रव आ जाता है। इसके पश्चात्‌ इसका रंग पीला 
हो जाता है। त्वचा लाल और सूज जाती है। 
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तृतीयावस्था--अब फिर ज्वर बढ़ने लगता दे, जो ११वे' 
दिन तक रहता है | १५४थे' दिन ये काठ छाले का रुप ले लेते 
हैं । कोठ बीच से दब जाते हैं । पानी सारे छाले में फेल जाता 
और वह फट जाता है । ज्वर साधारण हो जाता है | छिलके २१ 
दिन बाद बनने आरंभ होते हैं। निबेलता आरंभ हो जाती है । 

द्वितीय प्रकार की चेचक में कोठ आपस में मिले होते हें, 
जिससे लक्षण बहुत मयानक हो जाते हैं। छिलके भूरे या काले 
रंग के होते हैं। & से १४ दिन का समय भयानक है। 

चिकित्सा-रोंगी को शांत, अधेरे कमरे में आराम खे लेटा 
देना चाहिए । वद्ध हलके, नरम होने चाहिए, जिससे विज्ञाभ 
न हो । इस राग में स्ंज शीत पानी से या 'पोटाशियम पर- 
भेगनेट' डालकर करनी चाहिए। पीने को पानी दें। भोजन 
द्रव दें । आँखों पर बोरिक मलहम या वेसिलीन लगा देनी 
चाहिए, जिससे पलके चिपकी रहें। ओऔपधघ के लिये प्रथम 
वमन कराना उत्तम है, सदु विरेचन की आवश्यकता हो, 
तो दिया जा सकता है | ज्वर मिश्रण में 'टिंचर सीला' मिलाकर 
देना चाहिए। कोठों पर कात्नेलिक तेलया ज़तून का तेल, 
युक्तिप्टिस ऑयल के साथ मिल्ञाकर, लगाना चाहिए, अथवा 
नीम के पत्तों की काग या कलक का शरीर पर लेप कर देना 
चाहिए | कोठों के फटने पर रोगी को उपलों की राख पर 
लेटा देना चाहिए । रोगी की उपद्रवों से ( विशेषतः निमोनिया 
से ) रच्ता करनी चाहिए । 
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लघुमसरिका 

यह संक्राम रोग है। १४ दिन तक रहता है । इसमें ज्वर' 
२४ घंटे रहता है। छाती और पीठ पर लाल रग के कोठ 
निकल आते हैं। इनमें दूएरे दिन पानी भर जाता है। अपूर्ो- 
वस्था में आकर पाँचवे' दिन सूखने लगते हें। नवे' या १०बं 
दिन छिलके भड़ने लगते हें। 

चिकित्सा की कोई विशेष आवश्यकता नहीं होती। मद 
बिरेचन दे देना चाहिए | 


स्क्रारलेट फ़ीवर 


यह भारत में कम हाता है। इसमें काठ, गले की शोथ, 
वमन होती है । कोठ दूसरे दिन निकलते हैं। यह भी 
फेलनेवाला रोग है। इसमें ददं, वमन, गलशोथ, ज्वर, सिर- 
दद होता है। गल-शाथ इतनी हो जाती है कि रोगी कुछ निगल 
नहीं सकता, ग्ंथियाँ सूज जाती हैं । ज्वर चढ़ने पर ये लक्षण 
और भी बढ़ जाते हैं | टांसिल बढ़कर मध्य रेखा तक 
आ जाते हैं । इनके सिरे पर पीला-सा धव्बा दिखाई 
देता है। कोठ के छिपने पर ताप भी गिरना आरंभ हो 
जाता है। 

चिकित्सा--रोगी को प्रतिदिन स्पंज या पानी से स्नान कराना 
चाहिए। चेचक की भाँति जंतुनाशक तेल के मिश्रण मलने 
ब्राहिए | गले में गागंल या आयोडीन ग्लेसरीन लगावें। 
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सेक, उपनाह ( जिसमें अफ्रीम पड़ी हो ) करना चाहिए। सिर 
पर, शरीर पर शीत-परिचयों, शीत एनीमा दें। वृक्ष शोथ 
ओर मध्य कर्ण के उपद्रबों से बिशेषतः बचाना चाहिए । 


डिप्थीरिया 


इसका कारण एक कीटारु है। रोग का समय २ से ४ दिन 
है।यह संक्रामक रोग है। जो रोगी से, संक्रांत दूध से, 
वनस्पति..के सड़ने ओर गल-शोथ आदि से फेलता हे । 
लक्षण--ज्बर एवं गले में शोथ होती है । गले के टांसिल सूज 
जाते दें । उनके ऊपर एक हरा-सा धब्बा बन जाता हे, जो शीघ्र 
ही भिल्ली में बदल जाता है । यह भिल्ली शीघ्र ही गले की श्वास- 
प्रणाली ओर नाक को भी ढाँप लेती हे, जिससे रक्तस्लाव भी 
हो जाता है । गले की ग्र थियाँ सूज जाती है । निगलना कठिन 
हो जाता है । 
चिकित्सा--इस रोग की चिकित्सा इसका सीरम या /70- 
६०576 ही हे। उसकी मात्रा देनी आरंभ करनी चाहिए। 
रोगी को सबसे प्रथक्‌ कर देना चाहिए | 


मंप्स ( हापू ) 


यह भी फेलनेवाला रोग हे । इसमें गले की लाला-ग्र'थियाँ 
सूज जाती हैं, जिससे निगलने में कठिनता होती है । इसके 
साथ ज्वर भी हो जाता हे । ग्रथियाँ कभी-कभी दोनो ओर की 
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सूजती हैं। इस रोग का मुख्य उपद्रव अंड-शोथ है। कभी स्तन- 
शांथ भी हो जाती है । 

इसकी चिकित्सा के लिये रोगी को आराम देते हुए एक 
विरेचन गतिदिन या दूसरे दिन देते रहना चाहिए। गल्ले पर 
सेक ( जिसमें धतूरा या शअ्रफ़ीम पड़ी हो ) तथा इकथी ओल 
बेलिडोना ग्लेसरीन का लेप करना चाहिए । 


विसतराचिका 


इस रोग का कारण एक कृमि है, जो पानी, दूध आदि 
से शरीर में जाता है। शिशु को प्रथम अतिसार, फिर 
बमन आरंभ हो जाती हे, जिसका रंग प्रथम साधारण होता हे, 
फिर चावल के धाोवन-सा हो जाता है। शिशु में ऐंठन 
आरंभ हो जाती है। हाथ-पाँव ठंडे हो जाते हैं । नाड़ी निबल, 
चेहरा और आओष्ठ पीले, श्रति प्यास, सृत्रावरोध तथा बेचेनी 
होती है । 

चिकित्सा-शिशु को खब गरम रखना चाहिए । प्यास 
के लिये बफ़ दें | उत्तम है कि भोजन कोई मत दिया 
जाय । 

अतिसार बंद करने क॑ लिये अफीम भी नहीं देनी चाहिए। 
रोगी को सदा उत्तेजित रखना चाहिए। नमक के पानी का 
इंजेक्शन करना चाहिए। अतिसार बंद करने का प्रयत्न 
करना चाहिए | 
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स्पिरिट केंफ्वर का उपयोग उत्तम है। पीने के पानी में 

'पोटाशियम परमेगनेट डालकर देना चाहिए के । 
मुख-पाक या मुख-शोथ 

यह तीन प्रकार की है-सादी, तीत्र और घातक या 
भयानक । 

साधारण --यह प्राय: छालों (]])709))) से मिलती है । उत्पत्ति 
के बाद नहीं हाती | १ से £ वष के बच्चों में पाई जाती है । 
इसका कारण आसाशय के विकार हाते हैं । डिप्थीरिया में भी 
देखी गई है| इससे मुख लाल तथा शोथनयुक्त हो जाता है । 
माल, जिह्मा, ओष्ठ तथा गले में सफ़ेद रंग की फुसी कभी- 
कभी दिखाई देती है । यह फु'सी फटकर शीघ्र त्रण बन जाती 
है। इसके कारण अतिसार, लाला-खाव हो जाता है। शिशु 
को पानी या स्तन पीना कठिन हो जाता है। एक अच्छी होती 
है, दूसरी निकल आती है। 

तीत्र मुख-शोथ-प्रायः मसूड़ों पर होती है । मुख की अशु- 
द्धता से प्रायः दो वर्षों के बच्चों में पाइ जाती है।_मसूड़े शोथ- 
युक्त होते हैं। उन पर हरी-सी परत जमी होती है। जिसके 
हटाने पर रक्तज्नाव होने लगता है | मुख से दुर्गंधि आ थे है । 
गले की ग्रंथियाँ भी सूज जाती हैं। मुख से रक्त-मिश्रित लाला- 
ख्राव होता है । 
.. # ४ तोला इंद्रजी १ सेर पानी में उबालकर ३ सेर रहने पर पानी 
में बफ़ डालकर देना चाहिए । प्याज्ञ का रस भी उत्तम है । 
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घातक या भयानक शोथ--इसे केक्रामोरस कहते हैं । 
इसका कारण अशुद्ध या मलिन पोषणा तथा स्वास्थ्य की कम्ती . 
है। शारीरिक निबलता प्रायः होती है । खपतरे ओर मलेरिया में 
भी मिलता हे। इसमें रोग का प्रारंभ धीरे-धीरे द्वोता है। 
स्थानिक दद होता हे । गालों पर शोथ होकर एक लाल, चमकदार 
दाग़ बन जाता है। त्ववा पर तेल पदार्थ की चमक होती है। 
फिर एक फैलनेबाला त्रण बन जाता है। श्वास में दुर्गंधि, 
लाला-ल्ाव, लाल्ला-प्ंथियों में शोथ हाती है । 

चिकित्सा-मुख्त को सजक्षार से पूर्णतः साफ़ रखना चाहिए, 
विशेषतः दूध पीने के पश्चात्‌। स्थान को तीत्र 97७7 ९४४०९ 
( प्रोटारगोल १ श्रोंस में ३० 87. ), या क्ल्ोरोफ़ार्म या &०४0 
(०770]0 से जला देना चाहिए | अंतः [707779767(६ का 
उपयोग करना चाहिए | मलबंध के लिये विरेचन दे देना चाहिए। 
शिशु को उचित चिकित्सा द्वारा निबलता से बचाना चाहिए। 

कृमि 

प्रायः तीन प्रकार के अंतःकृमि होते हैं। यथा-- 

(4 ) 776७० छथ्य7--थागे के समान हे से ३ इंच तक 
लंबे होते हैं । ये प्रायः गुदा में रहते हैं । इनके कारण गुदा में 
खारिश होती है । प्रायः मल के साथ आ जाते हैं । 
इनकी चिकित्सा के लिये तिक्त और कटु वस्तियाँ देनी 
चाहिए । यथा नमक, (27953/०, चिरायता और कसीस 
€ 6४४ 57४१७ ) की । 
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(॥ ) २०४7० ए477) ( गोल कृसि )--प्राय; ४ से १२ इंच 
तक लंबे होते हैं। रंग श्वेत या गुलाबी होता है। सिरे पर नोक 
होती है, जिसके सहारे आँतों में अटके रहते हैं। आमाशय में 
आकर तीत्र बमन उत्पन्न कर देते हैं । इसके लिये थाईमोल या 
सेंटोनान देकर एरण्ड तेल की मात्रा दे देनी चाहिए । 

(॥ ) 797०6 ए.7) ( गंडूपद )-ये १० से ३० फ़ीट तक 
लँबे होते हैं। सिर गोल, गदन तंग होती है। इनका स्थान 
सूच्त्मांत्र भी है । इनके कारण उद्र-शूल होता है। इनके लिये 
55 -)0८०ं5 40णं१ ( अनार की छाल का काढ़ा ) या 
पुफ्म0००४॥८ (0॥] 7२९८६. देना चाहिए #। - 

अंतःकृमियों के कारण शिशु प्रायः रात्रि को चोंकता है; 


उसको आज्षेप, हस्तमैथुन की आदत, वस्ति में क्षोम प्रायः 
रहता है । हे 
इसके लिये बच्चों तथा बालों की स्वच्छुता रखनी चाहिए ॥ 
जूँ मारने के ,लिये मिट्टी का तेल, कार्बोलिक लोशन या मरकरी 
लोशन ( ४०० में १ ) उत्तम है। 
त्वचा के शेग 


युवाओं की अपेक्षा बडे कई में अधिकूकोते हें । 

# झायुवद में-पलाश » पपीते का दूध, बिढड़ंग, कंपिक्ष, 
ईच्वाकू बीज श्रोर चिरायता प्रायः प्रयुक्त होते हैं । 'बिडंगाच लोह'; 
कमिमुद्वर-रस प्रायः प्रचलित हैं । 
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वीसप ([202८779)--प्रायः घुटनों और कोहनी पर होता 
है। सिर, गद्‌न, नितंत्रों पर भो मिलता है। इसमें पानीवाली 
छोटी-छोटी फुसियाँ हो जाती हैं, जिनसे पानी निकल- 
कर अन्य स्थान पर भी विक्षोभ उत्पन्न कर फुसियाँ 
उत्पन्न कर देता है। शिशु को खाज बहुत होती है। खुरंड 
सूखकर पीते हो जाते हैं । साबुन नहीं बरतता 
चाहिए । 

चिकित्सा--छुरडों को निशास्‍्ता ओर बोरिक एसिड उपनाह 
द्वारा उतारकर जंतु-तोशक और संकोचक प्रलेप या लोशन 
लगाना चाहिए। बारिक एसिद, कपूर, इक्थाल चाक (2] 
729०॥9५5 और जरुत की भस्म का उपयोग मिलित रूप में 
उत्तप है । 

पामा--प्रायः ओघछ्ठ पर ज्वयर के पश्चात्‌ होता है। 
फुपियाँ ऊरर से पीजी और गुच्छों के आकार में होती हैं । 
इनका रंग लाल होता है। कुड समय बाद स्त्रयं अच्छी हो 
जाती हैं | एक विरेचत दे देना चाहिए। ख़ुरचते से बचाना 
चाहिए # । 

विचरचिका--यह फेलनेवराला रोग है। हाथों की उँगलियों के 
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# आयुवेद के अनुसार प्िर में कंड्ू ओर मुख्त के पास फुसी 
पाएां$ होना ज्वर से मुक्त होने का लक्षण है | देखिए 
माधव-निदान में ज्वर-मुक्त के लक्षण । 
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बीच में प्रायः होता है। छोटी-छोटी फु सिर्याँ हो जाती हैं । त्वचा 


लाल हो जाती और सूत्र जाती है। फु पी दबाने पर पानी निक- 
लता है, फुसी को पिन से फोड़कर, तेल में गंधक मिलाकर रगड़ 


देना चाहिए | मु विरेचन देना चाहिए | नोम का साबुन 
उपादेय है । 


दृद --इसमें चके के रूप में छोटी-छोटी फुसियाँ ही जाती 
हं। श्रत्यंत कंडू दोती है । खुजाने से थोड़ा पानी निकल आता 
है। इन चकों का आकार भिन्न-भिन्न होता है । 

इसके लिये क्राइसारोबीन प्रलेष या 8०९४८ ८८० 
सिरकाम्ल लगाना चाहिए। स्थान सदा साफ़ रखना 
चाहिए | 


जलना--यदि शरीर का कम भाग जला हा, तो केरन 
ऑयल ( चूने का पानी ओर तिल-तेल ) या पिक्रीक एसिड 
घोल शरीर पर लगाना चाहिए । नारियज्ञ का तेल भी 
उत्तम है। 


रात्रि-मय 


प्रायः यह देखा जाता है कि शिशु रात को सोते-सोते 
डरकर चीज्ल उठता है। इसका कारण कोई भयानक स्वप्न 
होता दे । प्रायः माताएं शिशुओं को सुलाने या रोते 
हुए को चुप कराने के लिये डराने की कथाएँ या वार्ताएँ 
कहती हैं | ये ही संस्कार उनके ऊपर स्थिर हो जाते हैं । श्रथवा 
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अजीण, कृसि या श्वास में कठिनता होती है। कारण प्रायः 
आमाशय में होता है। ऐसी श्रवस्था में श्रजीण को हटाते हुए ' 
कृप्मियों के नाश का प्रतिकार करना चाहिए | पेट भरकर सुलाना 
उत्तम नहीं । कई बार शिशु उठकर चलने-फिरने लगता है । 

जिन बच्चों में यह रोग होता है, उनका स्वभाव चिड़चिड़ा, 
क्रोधी हो ज्ञता है। यद मानप्विक कारण रोग-अस्त शिशु में 
प्रायः पाया जाता है। अतः आवश्यक है कि शिशु के मन पर 
किसी प्रकार का दब्ात्र न डालता जाय । गले में 700०7 की 
चिकित्सा करनी चाहिए । 


काइये 


इस रोग के कारण का अभी तक पता नहीं लगा। परंतु 
मृत्यु के पश्चात्‌ शवच्छेद से देखने पर इसके परिवतेन यद्तमा 
के समान हैं । इसमें शिशु का भार सदा घटता जाता है | भोजन 
में कोई भी परिवतन सफलता नहीं देता | क्षीणता इतनी शीघ्रता 
से होती है कि रोगी का कंकाल ही रह जाता है। पेशियाँ सब 
नष्ट हो जाती हैं| इस रोग को कोई चिक्रित्सा नहीं है # । 


नजजजाओओीन+ज5 «5... ++--+++ नलत+जी+ननज 5 भजन >> 
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& सुश्रत के श्रनुसार इस रोग का कारण गर्भिणी माता का दूध 
पीना है । 

सूरत के स्वर्गीय त्रिलोकचंद्रजी ने इसका कारण संभोग के पश्चात्‌ 
शिशु को दूध पिलाना बतलाया हे। देखिए आयुवेद-निबंधमाला, 
गुजराती । 
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यश्ष्मा 

यह रोग भयानक है। कोई भी शिशु इस रोग से ग्रस्त 
उत्पन्न नहीं होता, परंतु निबल फुप्फुस तथा अन्य निबलताओं 
के साथ उत्पन्न होता है। णदि उचित साधनों से, उचित परि- 
स्थिति में रकखा जाय, तो शिशु इस रोग से सदा के लिये बच 
जाता है, अन्यथा रोग के कीटागु के लिये एक उत्तम भूमि 
है। जीवाशु प्रवेश करके शीघ्र बढ़ता है। यह कीटारु दूध 
द्वारा, रोगी के बलगम से, धूल द्वारा और चु'बन से प्रायः आता 
है । अतः इस रोग से बचाने के लिये आवश्यक स्त्रस्थवृत्त 
तथा भोजन का ध्यान रखना चाहिए। शिशु प्रायः पाँव के 
अँगूठे चूसते रहते हैं, या तिनका अथवा नखों को मुख से 
कुतरते रहते हैं | ऐसी अवस्था में कीटाग़ु सुगमता से प्रविष्ट 
हो जाते हैं | अतः ये आदतें छुड़ा देनी चाहिए । 

कुष्ठ 

इसके लिये कुष्ठी दंपति से शिशु को प्रथक्‌ ले जाना चाहिए, 

जिससे उत्तम परिस्थितियों में रहने से उसमें रोग उत्पन्न न हो । 
अस्थि-निबंलता 

यह अस्थियों की निर्बलता का रोग है | जब्च तक अ्रस्थियों 
का निमोण पूर्ण नहीं होता, या उनमें केलसियम की समास 
पयोप्त मात्रा में नहीं पहुँचती, तब यदि शिशु को शीघ्र खड् किया 
जाता या चलाया जाता अ्रथवा और कोई काय किया जाता है, 
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तो अस्थियाँ श्पने असली कुकाव की ओर ओर भी अधिक 


कुछ जाती हैं। उन पर गाँठें पड़ जाती हैं। विशेषतः पेरास्टरनल ' 
लाइन पर | अत: आवश्यक है कि ऐसी अवस्था में उप्ते शीघ्र 


खड़ा न कियां जाय | चलने या खड़े होने के श्रभ्यास के 
लिये एक गड़ीलना बनवा देना चाहिए, जिसके सहारे शिशु 


खड़ा हों या चले। रोग की श्रबस्था में केलसियम्न. ( यथा 
कलसियम फ्रॉस्फ़ेट या द्वाइपो फॉस्फेट, वंशक्षोचन-प्रवाल ) 
देना चाहिए | 


/़ट 
स्कवी, / 


इसमें नित्रज्ञता, मपूड़ों से जल्दी रक्त त्रात्र होता है । इसका 
कारण अनुचित, अशुद्ध पोषण, स्वास्थ्य की निबेलता, बिटामीन 
का अभाव ,( पॉलिस्ड चावल या मेदा खाना ) है। मसूड़ों से 
रक्त्त्राव, हृदय का धड़कना, ज॑घा का अंतःसाग पीला होना, 
निबंलता, ये मुख्य लक्षण हैं। शिशु और बच्चों के साथ नहीं. 
खेलता । न हँसता है। टॉँगें सूख जाती हैं। पांडता रहती है। 

चिकित्सा के लिये पोटाशियम, केलसियम से बनी वस्तुएँ, 
दूध, फल्नों के रस (संतरा, नींबू, इमली उत्तम हैं ), ताज़ी, 
हरी सब्ज़ियाँ देनी चाहिए । 

कामला, मुखपाक, आज्षेप और ब्रिस्तर पर मूत्र करने के 
कारणों और चिकित्सा के लिये उत्त्पत्तिकालीन रोगों को 
देखिए | 

प्रताहिका में जब बच्चों को आ्रॉँव या मरोड़े आते द्वोते हों, तो 
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पहल्ले एरंड-तेश देकर फिर अतिसार के समान चिकित्सा 
करनी चाहिए । 
श्वास 
श्वास की अवस्था में प्रथम ४779)० )९।(४७८० सु घाते रहें । 
सबसे पूष वमन करा देना चाहिए । धत्तर का उपयोग 
आयोडाइड ( 7०६. 700/06 ) तथ। एडरनेलीन क्लोराइड के 
साथ उत्तम है। आवश्यक हो, तो 307068 भी दें। 


हिचको 


यह रोग भयानक है। शिशु को हिचकियाँ लगातार आती 
रहती हें । इस श्रवस्था में !(07/999 57] 0720० या 9070- 
०॥]0706 का इंजेक्शन करना चाहिए, अथवा वमन कराके 
तीव्र विरेचन देना चाहिए । नासिका से पानी पिल्लाना ( मुँह 
बंद करके ) विशेषतः नमक का मिश्रण भी उत्तम देखा 
गया है # । 


# मयूर-पिच्छु-मस्म, काकड़ासिंगी और पिप्पल्ली को मधु के 
साथ देना भी उत्तम है । 


छुठा प्रकरण 
गृह-चिकित्सा ओर परिचर्या 


१. स्वास्थ्य बाज्ञार से नहीं खरीदा जा सकता। 

२. स्वच्छुता परमात्मा से उतरकर दूसरे नंबर की 
पवित्रता है । 

आवश्यकता 

गत योरपीय महायुद्ध में चिकित्सकों की अत्यधिक सहा- 
यता के अ्रपेज्षित होने से एवं गृदस्थियों के रुपए की समस्या 
ने इस विषय ( गृह-चिकित्सा ) की ओर ध्यान खिंचवा दिया। 
मनुष्य प्राकृतिक साधनों की ओर भझुकने के लिये बाधित हुए। 
थोड़ी-थोड़ी शिकायतों के लिये, छोटे-छ्लोटे रोगों के लिये बार-बार 
डॉक्टर बुलाना या दवाई खरीदकर लाता एक गृहस्थ के लिये 
असंभव नहीं, तो कठिन अवश्य है | श्रतः मरुष्य इन सब 
कठिनाइयों से बचने के लिये साधन ढू ढने लगे । 

बह साधन उत्तम बायु, धूप, आराम, उत्तम एवं परिमित 
भोजन, पानी और योग्य व्णयाम है। इनमें से प्रत्येक वस्तु 
अपना विशेष महत्त्व रखती हे। परंतु इन सबमें चिकित्सा 
का मुख्य साधन पानी है | उसके नाम पर ही एक चिकित्सा- 
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पद्धति ( [90/0 - (7::879 ) प्रथक्‌ बनाई गई है। इस 
चिकित्सा के लिये विशेष निपुणता की प्रायः घर में आव- 
श्यकता नहीं । एक साधारण शिक्षित व्यक्ति भी इसे रवय॑ 
कर सकता है | चिकित्सक इस काय में उसे पूर्ण सहायता 


देता है । 
उष्ण परिषेक 


इसके द्वारा शुष्क या आंद्र उष्णिमा शरीर में दी जाती 





चित्र न ० १७ 
उधष्ण परिषेक 


है। आदर उष्णिमा अधिक प्रभावशाली एवं सह्य होती है। 
इसकी विधि इतनी स्पष्ट है कि प्रत्येक गृहस्थ इसका उपयोग 
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कर सकता है। यह उचिणमा गरम पानी, गरम रेत, गरम 
पत्थर, गरम ईंट आदि से दी जाती है, जिसमें पिछली तीन: 
वस्तुओं को एक गीले कपड़े या कांग़ज्ञ में लपेटकर शरीर पर 
रखते हैं । 

पानी का गरम सेक करने के लिये दो-चार टुकड़े चाहिए, 
जो आधे ऊन या आधे सूत के हों। आवश्यक नहीं कि 
नवीन ही हों। घर के पुराने कंत्रलन भी उपयोगी हैं। इनके 
अभाव में सूती कपड़े की कई तहें भी उत्तम हैं। सेक करने 
के लिये एक गरम पानी की डेगची में इनको डाल दो । पानी 
इतना रखो कि ये टुकड़े डूबे रहें । जब पानी उबल जाय, तो 
एक वस्य को निकाल कर उसे दूसरे वस्र में रखकर लपेट 
लिया जाता है। फिर उसे निकालकर रुग्ण प्रदेश पर रकखा 
जाता है । रखने से पूर्व स्थान पर रूमाल या अन्प्र पतला वल्र 
रख देना चाहिए, ओर ऊपर से शुष्क वल्र ( दूसरे टुकड़े ) से 
ढाँप देना चाहिए । वस्र यदि तह बनाकर रकखा जायगा, 
तो उष्णिमा देर तक रहेगी । इसके ठंडा होने से पूर्व दूसरा 
वस्त्र निकालकर, इसी प्रकार निचोड़कर रखता चाहिए | पहला 
वस्त्र फिर डेगची में डाल देना चाहिए | इस प्रकार सेक आराम 
से हो सकता | 

यदि सेक शीघ्र करना हो, तो समाचार-पत्रों की २०-२५ 
तह लगाकर गरम वस्त्र पर रख दें । उस पर गरम पानी 
इतना डालें, जिससे वस्स आदर हो ज्ञाय | पानी चुवे नहीं । 
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उसे समाचार-पत्रों में लपेटकर रुग्णु स्थान पर रख देना 
चाहिए । 

उद्ण सेक के पश्चात्‌ शीत परिषेक करना आवश्यक है । यह 
परिषेक बक्र या शोत पानी से ही होना चाहिए । इसका समय 
कुछ ही मिनटों तक है। अर्थात्‌ यदि ३० मिनट गरम सेक 
दिया जाय, तो शीत परिषेक बफ़ से दो-तीन बार ही करना 
चाहिए | इस खेक का समय अधिक-से-श्रधि क ३० मिनट है। 
जलने से रोगी को बचाना चाहिए #$ | 


गरम कंबल से सेक 

इसके देने के लिय तीन या चार कंव्रल, तीन या चार रबर 
की बोतत, सिर तथा हृदय को शीत रखने के लिये शीत 
परिषेक कई अँगोडे ओर पाँत के स्नान के लिये टब 
चाहिए । रोगी को लेटाने से पे बिस्तर पर एक कंबल 
बिछा दें, जो तकिए तक आ जाय । फिर रोगी को नंगा करके 
उसमें उस स्रमय लेटा दिया जाता हे। तब गरम कंबल 
गरम पानी से निचोड़कर उस पर रख देते हैं। कोई-कोई 
चिकित्सक पहले कंबल का गरम पानी से निचोड़कर कंबल पर 
रख देते हैं | फिर रोगी इसमें घुप्त जाता है। ऊपर से गरम 
कंत्रल ओर डाल दिए जाते हैं। और, क्रमशः दोनो पाश्वों से 
कंबलों में लपेट दिया जाता है। गरम कंबल ग्रीवा तक पुरे 


# देखिए चरक में स्वेद-विधि । 
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आ जाते हैं। उनकी रगढ़ से बचाने के लिये बहाँ एक उपनो 
रख दिया जाता है | टाँगों के बीच में ओर पाँव पर गरम पानी , 
की बोतलें रख दी जाती हैं। सिर पर ठंडा पानी या बफ़ 
की भरी रबर की बोतत् रखते हैं। इस समय गरम पानी पीने 
को दिया जाता है । 

यह स्नान दिन में एक ही बार कराना चाहिए। इसका 
समय ३० मिनट से अधिक नहीं । यदि हृदय की गति मंद हो 
(जो श्वास से जानी जा सकती है ), तो हृदय पर बफ़े की 
बोतल या शीत परिषेक करना चाहिए । 

गीले, गरम कंबल उठाने से पूत्र रोगी को अँगोछले से रगड़ 
देना चाहिए | एक-एक अंग को क्रमश: शुष्क कर देना चाहिए। 
इसके लिये स्पंज-स्नान या शीत अंगोछा व्यवहार में लाना 
चाहिर । पीठ को सबसे अंत में साफ़ करना चाहिए। रोगी 
को पीले शीत से बचाना चाहिए। 


फ़ट-बाथ 


निद्रा न आती हो, उस समय अति उपयोगी है। यह बिस्तर 
या स्टूल पर बेठाकर कराया जा सकता है । रोगी के गिट्टे अवश्य 
डूबने चाहिए। टाँगों के स्नान में पानी घुटनों तक आना 
चाहिए । पानी का ताप प्रथम १००" क्र० द्वोना चाहिए। 
फिर धीरे-धीरे बढ़ाते जाना चाहिए। यदि स्नान पाँच मिनट 
से अधिक किया जाय, तो सिर पर ठंडी बस्तु रखनी 
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चाहिए । रोगी का शेष भाग गरम वस्मों से ढाँग देना 
चाहिए &। 
स्टिज़-बाथ 

यह स्थानिक शोथ ( यथा वस्ति के रोग ), मूत्राघात, मून्न- 
कृच्छता, या कोछ-शूल में उपारेय है। इसमें साधारण टब भी 
उपयोगी है । उप्ते एक ओर से ऊँचा ( नीचे ईंट या लकड़ी 
रखकर ) करके उसमें प्रथम १०००" फ़ारनाहिट डिग्री का पानी 
भर दें । टब के दोनों किनारों पर आमने-सामने दो अँगोछे रख 
दने चाहिए, जिससे टब का किनारा पीठ और घुटनों पर न 
लगे | पानी का ताप चीरे-धीरे बढ़ाते जाना चाहिए। सिर पर 
शीत पानी का वद्ध रखना चाहिए। रोगी को टब-समेत चारो 
ओर से लपेट देना चाहिए। पप्तीना उत्तमता से आए, अतः 
गरम पानी पिलाते रहना चाहिए। ३० मिनट से अधिक नहीं 
कराना चाहिए। स्नान समाप्त करते हुए पानी को ठंड! पानी 
मिलाकर ठंडा कर देना चाहिएं। रोगी को पानी से निकालकर 
पूरा शुष्क कर देना चाहिए । 

स्पंज-बाथ 
यह ज्वरों में ताप कम करने के लिये कराया जाता है । 





नि तल ।. 


# प्रत्येक गरम स्नान के बाद शीत परिषेक आवश्यक हे । इसी 
प्रकार गरम पाँव-सनान के पश्चात्‌ कुछ सेकंड ठंडे पानी में मिगो- 
कर पाँव को फिर रगढ़ना चाहिए, ओर अच्छी तरह ख्ुश्क कर 
देना चाहिए । 
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इसमें या तो रोगी का प्रत्येक अंग क्रमशः स्पंज या हाथ 
से अथवा बस्नर द्वारा शीत पानी से एक-एक करके धोते हें, 
या सारे शरीर को एक साथ सपंज् किया जाता है। सिर पर 
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स्पंज-बाथ 


सदा ठंडा पानी रखना चाहिए | पानी का ताप ६०" फ्र० से 
कम नहीं होना चाहिए । यदि ताप की अवस्था में कराया जा रहा 
है, तो ३० मिनट से अधिक नहीं बढ़ाना चाहिए । वातिक 
लक्षणों से रोगी को बचाना चाहिए | 

आदर परिषेक--इसके लिये अँगोल्ले की कई तहें करके, 


उसको पानी में ( शीत या उष्ण, आवश्यकतानुसार ) तर करके 
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स्थान पर रख देते हैं । उपर खुश्क वस्र हाँप दिया जाता है। 
पानी बहुत चूना नहीं चाहिए । 


रबर की बोतल से सेक 
यह प्रायः व्यवहार में आती है। बाज़ार में किसी अच्छे 
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रबर की बोतल भरना 


दवा बेचनेवाले से मिल सकती है। इसमें ढाट लगी होती 
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है, जिससे पानी निकल नहीं सकता। सत्र स्थानों पर सुगमता 
से रक़्खी जा सकती है। पानी बहुत गरम नहीं होना चाहिए, 
अन्यथा जहाँ रोगी को नुक़लान होगा, वहाँ बातल भी खराब हो 
जायगी । बोतल्न का ; हिस्सा ही पानी से भरना चाहिए। ३ 
खाली रखना आवश्यक है। बोतल की गरमी देखने के लिये 
उसे बगल, गालों ओर गदन पर लगा लेना चाहिए। बोतल 
को फुत्नालेन (अभाव में अग्राछा ) से ढाँप देना चाहिए । 
अचेतनावस्था में विशेष सावधानी से व्यवहार करनी चाहिए। 
कहीं रोगी जल न जाय । इससे दीघ काल तक गरम सेक 
दिया जा सकता है। तरी से जलने की संभावना बढ़ 
जाती है, अतः गील। कपड़ा बोतल पर नहीं रखना चाहिए। 
जिस समय बोतल का उपयोग न हो, उस समय इसे उलटा, 
डाट निकालकर, लटका देना चाहिए। 


एनीमा 


इसके लिये प्रायः दो प्रकार के एनीमे बरते जाते हैं। एक, 
जो रोगी स्वयं पंप करके लेता है । इनमें इस वस्ति का सिरा 
गुदा में होता और दूसरा पानी में डूबा रहता है। रोगी 
स्वयं अपने हाथ से पंप करता है। इससे पानी गुदा में चला 
जाता है । 

दूसरे प्रकार के एनीमे में ड्रशा ऊपर लटका दिया जाता 
है। इसकी उँचाई रोगी से ३ फ़ीट से अधिक साधारण 
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अवस्था में नहीं रखनी चाहिए | जितना ऊँचा डूश होगा, पानी 
उतनी ही जोर से जायगा | 

यदि एनीमा ताप कम करने के लिये दिया जा रहा है, 
तो पानी शीत ( ७० से ८०० फु० ) होना चाहिए। और, यदि 
आँतां का शोथ हटाने या मल्ल निकालने के लिये दिया जा रहा 
है, तो पानी का ताप १०३ से ११०९ फ॒० होना चाहिए । पानी 
में साबुन भो घोल सकते हैं| परंतु कागदार नहीं होना चाहिए । 
पानी का आँतों में रहना अधिक भयानक है। चूँकि गरम 
पानी में विषर तथा वायु घुली होने से शरीर में बह शीघ्र 
चूस लिया जाता है, अतः आवश्यक है कि दो-तीन वस्तियाँ 
दी जाये ।आँतों की शक्ति बढ़ाने के लिये यदि एनीमा 
दिया जाता है, अथवा अन्य अवस्था में भी गरम पानी के 
बाद शीत पानी की वरित (६४ से ७०९ फु० ) अवश्य 
देन चाहिए । 

एनीमा लेने के लिये 7९7८ (४८४६ 70907 ( छाती 
के समान घुटने रखकर ) या वाम पाश्वे में लेटकर, बाई टाँग 
सिकोड़कर वरस्ति लेनी चाहिए। वस्ति लेकर कुछ देर रोकना 
चाहिए | पानी का ताप ६५ से ११०९ फु? तक रखना चाहिए, 
जब केवल आओँतों की शुद्धि अभीष्ट है | एनीमे द्वारा 
शरीर में वायु नहीं जाने देनो चाहिए | श्रतः गुदा में 
नली डालने से पूतई शीत पानी बहने देना चाहिए। इससे 
तायु बादर निकल जायगी, और समाप्ति पर थोड़ा पानी 
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छोड़ देना चाहिए | प्रथम प्रकार के एनीमे में बायु प्रायः 
चली जाती है #। 


एनीमे की आदत डालनी उत्तम नदीं । इसे केवल स्रामयिक 
चिकित्सा ही समझना चाहिए । 


परिचय। 

प्राय: घरों में शिशुओं ( युत्राओं छी भी ) को चिकित्सा का 
भार माता पर पढ़ता है। अतः प्रत्येक गृहस्थ को इस विषय में 
भी कुछ साधारण ज्ञान रखना आवश्यक है। 

धर--रोगी के लिये घर शांत तथा ऐसे स्थान पर द्वोना 
चादिए, जहाँ एक समय धूप भी आ सक्के । साथ ही समीप 
में स्तान-ग्ृह भी हो । संक्रामक रोगों की अवस्था में घर के 
ऊपर की मंजिल में मकान चुनना चाहिए। इससे वह मच्छरों 
से भी कुछ समग्र तक बच सकता है, एवं संक्रमण फेलने में 
कुछ न्यूनता हाने की संभावना है। सब अनावश्यक सामान 
निकाल देना चाहिए । धूल आदि से घर पूर्ण स्वच्छ होना 
चाहिए | धूल माडू से साफ न करके गीते कपड़े से साफ 
करनी चाहिए । 

बातायन--कमरे में सदा शुद्ध वायु आनी आवश्यक है। 
इसके लिये यह उत्तम त्िधि दें कि सब कमरों में ( चाहे छोटे 


अर नज किल आकर लप नी थक मम अर बढ शनि 


कननीलि फ+ ५ जल व चआ 


# सावशेष च कुर्बीत ... वायुद्दिं ति४वि । 
तस्माचिकित्साद इति प्रदिष्ठ; ; ऊत्स्ना चिकित्सापि च वहतिरेकेः । 
( वाग्भट्ट 2 
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भी हों ) एक वातायन छत के समीप या छत में बनाया जाय, 
ओर दूसरा फ़श के पास कुद्ध उँचाई पर | रोगी को वायु के 
मोंके से सदा बचाना चाहिए | शीत वायु सदा ताज़ी वायु नहीं 
होती । कमरे में अँगीठी या लेप जलाना वायु की झावश्यकता 
बढ़ा देता है । सब ख्रावों को कमरे से दूर कर देना चाहिए, 
क्योंकि ये वायु अशुद्ध कर देते हैं । 

साधारणतः: कमरे का ताप ६४? से ७४? फ़० तक रहना 
चाहिए | परंतु निमोनिया आदि की अवस्था में बढ़ा सकते हैं। 

बिस्तर--तंग, ऊँचा, लोहे का बिस्तर सबसे अच्छा है। 
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चित्र न ० २० 
बच्चे की शय्या 
रज़ाइ की अपेक्षा कंबल अच्छे हैं, क्योंकि यह शीघ्र साफ हो 
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सकते, एवं गरम होने के साथ हलके भी हैं । चद्दर श्वेत होनी 
चाहिए । यदि बिस्तर गीले होने की संभावना हो, तो मोम-' 
जामा या बरसाती का उपयाग करना चाहिए। सिलबटों से 
बिस्तर को सदा बचाना चाहिए | 

शिशु की छाती पर वलसल्यों का भारी बॉफ नहीं रख 
देना चाहिए | शिशु को यदि बेठाना हों, तो पीछे तकिए 
या अन्य वस्तु का सद्दारा देना चाहिए। कोष्ठ ढीज़ा करने 
या घुटने मोड़ने के लिये घुटनों के नीचे तकिया रखना 
चाहिए । 

चदर बदलने के लिये रोगी को एक करवट करके चहर 
लपेटकर शिशु की पीठ तक पहुँचा देना चाहिए, और साथ ही 
दूसरी चद्दर लपेटकर बिछाते हुए उस चदर के समीप पहुँचा 
देनी चाहिए । फिर शिशु इन दोनो लिपटी हुई चादरों पर 
करवट देकर शेष चद्दर को निकालते हुए नइ चदर बिछा देनी 
चाहिए । बिस्तर बदलने में शिशु को कम-से-कम कष्ट देना 
चाहिए । 

पोशाक बदलना--सबसते प्रथम शिशु के बटन खोलकर 
कुरते या कोट से बाज निकाज्ञनी चाहिए । एक बाज़ निकाल 
लेने पर सिर से वस्र सुगमता से निकल आता है। तदन॑तर 
दूसरे हाथ से निकाला जा सकता है। या पहले दोनो हाथों से 
निकालकर फिर सिर से निकालना चाहिए। पहनाते समय 
कुरते की बाज़ सिकोड़कर छोटी कर लेनी चाहिए, ओर फिर 
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हाथों को उनमें से खींच लेना चाहिए | तदनंतर ग्रीवा को 
थोड़ा-सा ऊँचा करके सिर पर से कुरता को पहना देना चाहिए । 
सिर पर से पहनाकर फिर भी बाज्जू को इसी प्रकार पहना 
सकते हैं । 

शय्यात्रण ( 3९0 5०7८४ )-- इससे बचाने के लिये बिस्तर 
पर सिलवट नहीं होनी चाहिए । गेगी की बारी-बारी से करवर्टे 
बदलते रहना चाहिए । एक ही श्रवस्था में देर तक नहीं 
पढ़े रहने देना चाहिए । ये त्रण उन स्थानों पर होते हैं, जहाँ 
अस्थियाँ उमरी होती हैं, यथा मेरुदृंड के निचले भाग पर, नितंब 
पर, स्कंध पर, एड़ी, कोहनी पर | इसके लिये स्थान अलकोहल 
और पानी ( समान भाग ) या सिरके या लाइम-जस से 
कठोर बना देने चाहिए। बोरिक एसिड या प्रतिसारण-चूण 
छिड़क देना चाहिए । रोगी के इन स्थानों को प्रतिदिन साबुन 
से दो बार धोकर पूण शुष्क कर देना चाहिए। यदि रोग का 
भय हो, तो अंडे की सफ़ेदी या 27० 07077०7: लगाना 
चाहिए | 

बाल-रोगी के बालों को सदा कंघी ओर ब्रश से साफ़ 
करना चाहिए | यदि ये फैंस जायें, तो तेल लगाकर धीरे-धीरे 
थोड़े-थोढ़े करके जड़ से सिरे तक कंघी कर देना चाहिए । 
ल्नियों के बालों के बीच से माँग ( चीर ) निकाल देनी 
चाहिए ! पीछे बेणी बाँधना या गूँथना रोगी के आराम में 
बाघा देता है। 
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दाँत--दाँतों की स्वच्छुता की ओर विशेष ध्यान देना चाहिए। 
दाँतों को तीन बार त्रश से साफ़ करना चाहिए । भोजन के परचात्‌ 
दाँतों को वस्ष या रुई से साफ़ कर देना चाहिए। ॥.,50९76 
ओर पानी, टंकण ओर पानी, शुद्ध मद्य और पानी या चने का 
पानी के कुछ बूंद गुलाबजल में मिलाकर साफ़ गलाले करें। 
कृत्रिम दाँत भोजन के पश्चात्‌ निकालकर पूर्ण स्वच्छ कर लेने 
चाहिए । दाँतों के आगे-पीछे, मसूड़े या छुत साफ़ रहनी चाहिए । 

रोगी को यद्‌ 3९09«॥ देना हो, तो एक हाथ उस्रकी 
कटि के नीचे से गुज़ारकर थोड़ा उठा लें, ओर फिर दुसरे 
हाथ से बेडपेन सरझा दें।इस बात का ध्यान रक्‍खें कि 
किनारों या अन्य किसी प्रकार से रोगी के चोट न लगे,। 
बेडपेन निकालते समय रोगी को दोनों हाथों से ज़रा डँचा 
कर देना चाहिए। निकालकर उसे तत्तण टाँपकर कमरे से 
बाहर ले जाना चाहिए। यदि कोई आवश्यक वस्तु हो, तो 
उसे प्रथक कमरे से दूर रखना चाहिएं, जिससे चिकित्सक 
देख सके | 

भोजन--स्वस्थ मनुष्य की अपेक्षा रोगी के' लिये यह और 
भी आवश्यक है। रोगी की थाली, रकाबी, कटोरियाँ, हाथ, 
अँगोछा आदि सब पूणतः साफ़ होने चाहिए। रोगी और 
धात्री के हाथ स्वच्छ होने चाहिए | भोजन की गंध यथासंभव 
सुरक्षित कर लेना चाहिए। भोजन आनंद ओर रुचि के 
साथ खिलाना चाहिए। इसके लिये सब भोजनों को एक बड़े 
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थाल में प्रथक-प्रथक्‌ रखना चाद्टिए । गुलदस्ते, फूल आदि बीच- 
बीच में या टेबुल पर रख देने चाहिए । मेज्ञ को अन्य सुंदर 
वस्तुओ्रों सेंसजा देना चाहिए, जिससे भोजन के प्रति रोगी 
की इच्छा बढ़े । रोगी को खाने के लिये पर्याप्र समय देना 
चाहिए । वह भोजन को पूर्ण रूप से चबावे। मुख साफ 
करने के लिये रूमाल ( मलमल का) उत्तम है, अँगोछा 
नहीं । भोजन एक बार में श्रधिक खावे, इसकी अपेत्ञा दो या 
तीन बार दें; परंतु दें थोड़ा-थोड़ा करके । भोजन में रंग नहीं 
डालने चाहिए $। 

यथासंभव ताज़ा भोजन दें | देर तक गरम था बहुत गरम 
भोजन उत्तम नहीं | भोजन शीत या शीतोष्ण या उष्ण होना 
चाहिए । बहुत गरम भोजन उत्तम नहीं। अ्रतिसार में अति उष्ण 
भोजन आमाशग़ में रोग उत्पन्न कर देता है । आमाशय को 
आराम देना आवश्यक है । रोगी को भोजन की प्रतीक्षा या 
भोजन की कमी से निबल नहीं होने देना चाहिए। उस्ते समय 
पर भोजन मिल जाना आवश्यक है | 

भोजन सादा, मसालों-रहित और थोड़े नमकवाला होना 
चाहिए । उसमें तेज़ गंध नहीं आनी चाहिए | सूखे भोजन ओर 
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# उष्यण, स्निग्धं, मान्रावजीणं, वीर्यावरुद्धं, इष्टे देशे, इृष्टसवोंप- 
करणे, नांतिद्र तं, नातिविलम्बितं, न जक्पन्नहसंस्तन्मना भुज्जीत । 
झात्मानमभिसमीक्ष्य सम्यक्‌। ( आन्नेय ) 


ग्रह-चिकित्सा और परिचर्या २०१ 


वसा की अधिक मात्रा से बचना चाहिए। थी सावधानी से 
देना चाहिए | रोगी को शकरा अवश्य दें । 

ज्वर में भोजन--तीत्र ज्वरों में ताप बढ़ा होने से तंतु क्षीण 
हो रहे होते हैं । छुधा नष्ट हो जाती है । इसलिये भोजन द्रव, 
सुपच होना चाहिए | द्रव शीघ्र बिलीन होकर शरीर को शक्ति 
देते हैं । पानी अधिक मात्रा में शरीर में पहुँचने से विष हलका हो 
जाता है । 

ज्वरों मं भोजन अधिक बार परंतु थाड़ी-थाड़ी मात्रा में देना 
चाहिए । प्रत्येक दो या तीन घंटे के अंतर से भोजन देना 
चाहिए | जब ताप-परिमाण बढ़ता ओर घटता हा, तो घटे हुए 
ताप मे भोजन देना चाहिए । रोगी को पयाप्त पानी देते रहना 
चाहिए । 

ज्बरों में दूध पयाप्त उत्तम भोजन है। इसको घूँट-घट करके 
पीना चाहिए । लस्पी यथाध्षंमत्र देते रहना चाहिए | जो का 
पानी, फलों के रस भी उत्तमता से दिए जा सकते हैं । 

प्रतिदिन का रेकडें--चिकित्सक को दिखाने के लिये प्रति- 
दिन रेकड रखना आवश्यक है। इसमें नाड़ी-गति, ताप-परिसाण, 
श्वास-गति, मल और मूत्र की अवस्था तथा संख्या, भोजन 
किस प्रकार का दिया गया ओर कब्र-कत्र दिया गया, चिकित्सा 
ओर ओपषधि, निद्रा की अवस्था, ददं, लक्षण आदि बातें लिखनी 
चाहिए। । 

ताप-परिमाण--यह क्लीनकल थमोमीटर से लिया जाता है। 


२०२ शिशु-पाह्नन 


इसको ६७९ फ़० से या इससे भी नीचा करके, रोगी का मुँह 
खुलवाकर जीभ के नीचे जितनी दूर संभव हो, उतनी 
दूर पारेवाला भाग रख देना चाहिए, और मुंह बंद 
कर देना चाहिए । परंतु मुख न तो गरम हो ऋ््यैर न ठंडा। 
इस बात का निश्चय कर लेना चाहिए कि रोगी मुख से तो 
श्वास नहीं लेता, या १५ मिनट पूव मुँह पानी से धोया तो 
नहीं गया | यदि ताप-परिमाण मुख से न लिया जा सके, तो 
वंक्षण (टांग को कोष्ठ पर मोड़कर ) कक्ष (हाथ को 
सीधा रखकर ) अ्रथवा गुदा से लेना चाहिए ।ऐसपी अवस्था में 
पाँच मिनट रखना चाहिए ओर मुख की अवस्था में दो मिनट । 
साधारण ताप ६८" ४० क्० मुख में होता है | बग़ल में कुज्च कम 
ओर गुदा में अधिक होता है । 

नाड़ी-स्पंदन गिनना--रोगी की कलाई की धमनी पर अपने 
हाथ की दो उेंगलियाँ रखकर गिनी जाती हैं। यह धमनी हाथ 
के बाह्य प्विरे पर, कलाई ओर अँगूठे के समीप, सामने की कंडरा 
से पीछे, होती है । स्वस्थ युवा मनुष्य की नाड्ी-संख्प एक मिनट 
में ७० से ८० होती है । बच्चों में कुछ अधिक और बुडढों में कम 
होती हे । 

श्वास गिनना--इसकी संख्या एक मिनट में १८ से २० 
होती है । इसे गिनने के लिये रोगी के कोष्ठ या छाती के 
ऊपर-नीचे होने को गिन सकते हैं। विशेषतः जब रोगी सोया 
हो, तो स्पष्ट रूप में गिना जा सकता है । 


ग्रह-चिकित्सा और परिचर्या २०३ 


सुलाने से पू्वे शिशु के हाथ, पाँव, मुख आदि धो देना 
चाहिए । उन्हें पूण शुष्क करके मेरुदंड मलते रहना चाहिए, 
जिससे शिशु को नींद ञआ जाती है । बिस्तर पर सिलव॒ट नहीं 
होनी चाहिए & । 
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# उपचारशातः दाक्यमनुरागश्च भस्‍क्तरि; 
शोचं॑ चेति चतुष्कोउयं गुणा परिचरे जने | ( आत्रेय ) 


सातका पकरणा 
दीघोयु प्राप्त करनेबाले शिशुओं के शुभ 


लक्षण 
दीघायु कुमारों के निम्न-लिखित लक्षण होते हैं-- 
केश--सब प्रथक्‌-प्रथक, म्रदु, अल्प, स्निग्ध, रृढ-मूल और 
कृष्ण-वर्ण । 





चित्र न ० २१ 
भाग्यशाली मारवाड़ी-शिश्ञु 
[ विस्तृत ललाट देखिए ] 


दीर्घायु प्राप्त करनेवाले शिशुञ्रों के शुभ लक्षण. २०४ 

त्वचा--हृढ़ ओर स्थूल । 

मस्तक--स्वाभाविक आकृतिवाला, अल्प प्रमाणाधिक्य, ' 
अनुरूप एव' छाते के समान । 

ललाट--विशाल, दृढ़, सम, सुश्लिष्ट, शंखसंधि-युक्त, अद्ध - 
व्यक्त, उपचित, वलि-युक्त, अधचंद्राकृति । 

कान--बड़े, कान की पीठ बड़ी, समतल, दोनो कान एक 
समान नीचे, बढ़े, पीछे से नीचे, बड़ा कान का छिद्र । 

अरू-थोड़ी लटकनेवाली, परस्पर संगत, समान, संहत 
ओर बड़ी । 

'वक्तु-दोनो समान, समाहितद्शन, सुविभक्त, सरल्ञ, 
तेज-युक्त एवं वर्त्मादि अंग-उपांग-युक्त । 

नासिका--ऋजु, दीघ, निःश्वास युक्त, दीघ केशयुक्त, आगे 
से कुछ #ुकी । 

मुख--बढ़ा, सरल, सुनिविष्ट दाँतोंवाला । 

तालू--चिकना, लाल, पुष्ट और उष्ण । 

स्वर--महान्‌ , स्तिग्ध, प्रतिध्वनि-युक्त, गंभीर, धीर । 

ओछ्च--न बहुत मोटे, न बहुत पतले, विस्तृत, मुख को 
ढॉपनेवाले, लाल रंग के | 

हनू-बड़े । 

ग्रीवा- बहुत बड़ी नहीं | 

उर--बविशाल और पुष्ट । 

पृष्ठवंश--जत्रु और प्ृष्ठबंश गूढ़, गंभीर । 


२०६ शिशु-पालन 


स्तन--बीच का स्थान चोड़ा | 

पाश्वे--दोनो अंसों के साथ समानुपाती, दृढ़ । 

बाहु, नितंब, उँगली--गोल, परिपूर्ण, दीघे । 

पाँव के तलुबे--बृहत्‌ ओर परिपुष्ट । 

नख--हढ़, गोलाकार, रिनिग्ध, उच्च, ताम्रवर्ण, कछुवे की 
पीठ के समान उचे । 

नाभि--दक्षिणावते, उत्संग-युक्त ( बीच से दबी, किनारों 
से ऊंची )। 

कटि--नाभि और वक्तःस्थल के अंतःवर्ती चतुर्थ भाग प्रमाण- 
विशिष्ट, समान, परिपुष्ट । 

नितंब--दो गोलों की भाँति, दृढ़, मांसल; न बहुत ऊँचे, 
न बहुत नीचे । 

ऊरु--व॒त्त और पुष्ठ । 

जंघा--न बहुत मोटी ओर न बहुत पतली; हरिण के पाँव 
की भाँति, गूढ् शिरा, संधिवाली । 

गुल्फ--न तो बहुत दबे, न बहुत ऊँचे । 

पाँब-पूर्वोक्त गुणवाल्े, कछुवे के आकार के उत्तम है 

इससे भिन्न वायु, मूत्र, पूरीष, गह्मय, निद्रा, जागरण) हाव- 
भाव, स्तनपान स्वाभाविक होना चाहिए, ओर जो यहाँ नहीं 
कहा, वह भी प्राकृतिक, स्वाभाविक होना चाहिए। इससे 
बिपरीत अर्थात्‌ अस्वाभाविक अनभिप्रेत है । 


आठकवका प्रकरण 
बच्चों की चिकित्सा में ध्यान रखने योग्य बाते 


(१) बच्चों के भी प्रायः वे ही रोग होते हैं, जो युषा व्यक्तियों 
में मिलते हैं। अतः इनकी भी ओषधियाँ वे ही हैं, ज्ञो युवा 
व्यक्तियों के काम आती हैं। 

(२) मात्रा- ख़राक का विशेष ध्यान रखना चाहिए। 
प्रत्येक व्यक्ति के लिये मात्रा देश, आयु, बल, प्रकृति और रोग 
के रवभाव देखकर निश्चित करनी चाहिए । 

(३) बच्चों की ओषधि द्रव एवं यथासंभव मीठी होनी 
चाहिए । इसी दृष्टि से यहाँ सब काथ दिए हैं। 

(४ ) बहुत-सी दवबाइयाँ ऐसी हैं, जो माता को दे दी 
जायें, तो उनका प्रभाव दूध के द्वारा बच्चे में त्रा जाता 
है । इसलिये जो बच्चे माता का दूध पीते हों, उस अवस्था 
में विरेचक या कड़वी ओपधियाँ उनकी माता को देनी 
चाहिए । 

(४ ) दाँत निकलने के समय कोई विशेष चिकित्सा की 
ज़रूरत नहीं होती, इसलिये ओषधियों से बच्चे को परेशान 
नहीं करना चाहिए । 


५५८ शिशु-पालन 


(६ ) काथ करने का नियम-जितनी ओषध हो, उससे 
सोलहगुना पानी डालकर मिट्टी के बतन में पकने को 
रखना चाहिए । ओषधि को पहले दरकच ( अधकूट ) 
कर लेना चाहिए, और जब आठवाँ भाग रह जाय (१६ 
तोले का २ तोला ), तब छानकर थोड़ा गरम-गरम पीना 
चाहिए | 

क्वाथ धीमी आँच पर पकाना चाहिए। स्टोव या कोयले 
की भट्टगी पर अच्छा नहीं बनता । 

क्वाथ में खाँढ़ या मधु चोथाई भाग डालना चाहिए। 
प्रत्येक बार नया क्वाथ करना चाहिए | बासी रक्‍खा हुआ 
क्वाथ हानिकारक होता है । 

क्वाथ करते समय बतन का मुख खुला रखना चाहिए। 


बच्चों के रोग जानने के उपाय 


/ (१) बालक रोता हा, और उसके मुख से झाग आते हों, 
तो समझ लेना चाहिए कि कपड़ों में जूँ या खटमल हैं, अतः 
हें दूँ ढुकर निकाल देना चाहिए । 

(२ ) बालक बार-बार अपने पेरों को मोड़कर पेट की आर 
समेटे, ओर पेट को दबाने या छूने न दे, तो जानना चाहिए कि 
पेट में दर्द है। इसके लिये-- 

(क ) गरम हाथों या गरम ुत्नालेन से कोमल सेक 
करना चाहिए। नमक की पोटली से सेकना भी बहुत उत्तम है। 


/ बच्चों की चिकित्सा में ध्यान रखने योग्य बातें. २०६ 


( ख ) इलायची के दो बीज ओर सॉंफ़ के दो दाने माता के 
दूध पं पीसकर देने चादिए । 

३ ) बालक सोकर उठे, जीभ निकाले, और इधर-उधर 
सिर हिलाए, तो जानना चाहिए कि वह भूखा है । 

(४ ) एक करवट लगातार देर तक सोने, किसी वरतु के 
चुभने, चींटी श्रथतवा मच्छर के काटने से बालक रोता है । 

( ४) जब बालक एऐं-एं करके चिल्लातां जाय, चुप न हो, 
तो समझना चाहिए कि बालक के कहीं ददे है। ददेवाले 
स्थान को अपने आप बार-बार छुणगा, परंतु दूसरे आदमी 
छूने नहीं देगा। 

“(६ ) जब बालक के सिर में दद होता है, तब वह आँख 
बंद कर लेता है । 

“ (७) गुदा में दद हो, तो बालक को प्यास अधिक लगती 
ओर मूच्छो आती है। पेट में दद होने से अफारा होता है । 

“ (८) मल में दुगंधि बढ़ जाय, ओर उसका रंग भी बदल 
जाय, तत्र सममना चाहिए कि पेट का कुछ विकार है । यह 
रोग क़ब्ज़ है । इसके लिये श्वेत चीनी का चूण ७ रती और 
सोंठ २ रत्ती मिलाकर दूध में देनी चाहिए । 

““(६ ) दस्त का रंग सफ़ेद हो, तो छोटी इलायची, पोदीना, 
पीपल, काली मिच और काला नमक, सब वस्तुएँ बराबर लेकर 
कूट-छान लेनी चाहिए । प्रतिदिन दोनो समय तीन-चार रक्ती 
देनी चाहिए । 
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“५ १० ) यदि बालक को वृस्त बार-बार आए, ओर खुलकर 
न आता हो, तो थोड़ा-सा एरंडी का तेज्ञ दूध या पानी में दे 
देना चाहिए । 

(११ ) यदि पेचिश की शिक्रायत हो, तो थोड़ी-सी सोंफ़ 
या सोया पानी में पीसकर उस्रमें गरम पानी मिलाकर देना 
चाहिए । 

(१२ ) जब बालक के पेट में कीड़े होते हैं, या मूत्राशय में 
शक रा या पथरी फँस जाती है, तब बच्चा मृत्रेंद्रिय को बार- 
धार खींचता है, सोती बार गुदा ओर नाक खुजलाता है, 
दाँत किटकिदाता है। ऐसी श्रवस्था में प्रथम एरंडी का तेल 
देखकर कृमि-नाशक योग देना चाहिए । 

१३ ) पथरी हो, तो जौख्तार या क़ल्लमी शोरा तथा 
सोफ़ एक-एक रत्ती की मात्रा में देनी चाहिए | गोखरू का 
काढ़ा ( मृत्रकृच्छ-रोग का काढ़ा ) देना चाहिए। 

(१८ ) जब बालक प्रातः सोकर उठे, तब उसके मूत्र का 
रंग देखना चाहिए । सफ़्रद हो, तो अ्रजी्ण सममना चाहिए, 
लाल हो, तो ज्वर | अजीण की अवस्था में भोजन की ओर 
ध्यान करके उसे सुधारना चाहिए। पीने के लिये सोए का 
या गरम पानी पर्याप्त मात्रा में देना चाहिए । 

(१५ ) बच्चे की त्वचा बहुत कोमल होता है, इसलिये साबुन 
आदि वस्तुओं का प्रयोग यथासंभव नहीं करना चाहिए। 
इसके लिये-- 
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( क ) चने का आटा सरसों के तेल ओर दही में मिलाकर 
मलना चाहिए । ह 
(ख ) पठानी लोध, मजीठ, सरसों का चूण, वट के 
कोमल अंकुर, धनिया और चने का आटा मिलाकर मक़ना 
चाहिए । 
ये बस्तुएँ कोमल हाथ से मलकर बच्चे को कुछ देर तक धूप 
में नंगा फिरने देना चाहिए | पीछे गुनगुने पानी से नहला- 
कर तोलिए से पूरी तरह साफ़ कर देना बाहिए | इसके पीछे 
गदन, बग़ल, जाँच, अंडकोष, शिश्न, छाती, पेट पर कोई 
पाउडर छिड़क देना चाहिए, जिससे बदन की नमी चली 
जाय । 

(ग ) पाउडर के लिये बड़ी हरड का चूण , लोधू, मजीठ 
का चूर्ण महीन पिसवाकर रखना चाहिए । यद्द ठीक है कि 
यह चूणो देखने ओर सुगंधि में सुंदर नहीं, परंतु गुण में 
विशेष उपयोगी है । 


कान का बहना 


( १) बालक की मा के दूध की धार बच्चे के कान में डालनी 
बाहिए | 

(२) पठानी लोध बारीक पीसकर कान में डालें । 

(३ ) मोटे सीप या कौड़ी की राख करके कान में ढालनी 
चाहिए | 
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(४) सुदश्शन का श्रक गुनगुना करके कान में ढालना 
चाहिए | 

(५) ल्ञोंग ! तोला, केशर ३ माशा, चमेली का तेल १ छुटाँक 
श्राग पर चढ़ांवें | जब धुआँ उठने लगे, तब उतारकर शीशी में 
धर लें | यह तेल कान के सब रोगों में अक्सीर है । 


ज्वर में साधारण ओर निर्दोष योग 


१. गिलोय, धनिया, नीम, लाल चंदन, पद्माख, इन 
आपषधियों का क्वाथ करके पीने से सब प्रकार का ज्वर नष्ट 
होता है । 

२, सोंठ, देवदारु, धनिया और छोटी-बड़ी कयरी, इनका 
क्वाथ शरबत अनार के साथ देने से ज्वर शांत होता है । 

३. छोटी कटेरी, चिरायता, सोंठ, गिलोय ओर कड़_ई कूट, 
इनका क्वाथ करके पौने से श्त्ेष्मावाला ज्वर शांत होता है। 
मसूरिका ( चेचक ) के ज्वर में विशेष उपयोगी है । 

2, कायफल, इंद्रजो, पाठा, कुटकी, नागरमोथा, इन पाँच 
ओओपषधियों का क्वाथ शहद के साथ दने से कफज्वर 
( निमो निया, इन्फ्रल्यूएंज़ा ) में लाभ होता है । 

४. पित्तपापड़ा, बासा, कुटकी, चिरायता, धमासा, प्रियंगु, 
इनके क्वाथ में शकरा डालकर पीने से खसरे के ज्वर में या 
जिस ज्वर में बहुत गरमी लगती हो, प्यास रहती हो, उसमें 
जाम होता है । 


बच्चों की चिकित्सा में ध्यान रखने योग्य बातें. २१३ 
६. मुनका ( काली द्रात्ा ) हरीतकी, मोथा, कुटकी ओर 


अमलतास तथा पित्तपापड़ा से बनाया हुआ क्वाथ टाइ- 
फ्राइड ज्वर में तथा और लंबे एव कमज़ोर करनेवाले उबरों 
में लाभदायक है | 

७. चिरायता, नीम, पिप्पली, शठी, सॉठ, शतावरी, गिलोय 
ओर बड़ी कटेरी, इनका क्व्राथ इंन्फल्यएंजा के ज्बर में 
चमत्कारिक प्रभाव रखता है । 

८. पित्तपापड़ा, ग्रिलोय, सोंठ, चिरायता, नागरमोथा, इन 
पाँच ओषधियों को पानी में डालकर पकाना चाहिए। यह पानी 
मलेरिया-ज्त्र में पीने के लिये देना उत्तम है। 

६. शालपर्णा, प्रष्ठपर्णीं, बड़ी-डोटी कटरी, गोखरू, बेल की 
छाल, अरणी, गंभारी, रेट ओर पाटल। की छाल, इन दस 
वस्तुओं का काढा शहद डालकर पीवे | इससे वातज्वर ओर 
कफज्वर शांत होता है। इसमें पिप्पली-चुर्ण डालकर दिया 
जाय, तो खाँसी में विशेष आराम होता हे । 

१०. कायकत्ञ, नागरमोथा, भागी, धनिया, पित्तपरापड़ा, 
रोहिषतण, बचा, हरड़ बड़ी, काकड़ासिंगी, देवदारु ओर सोंठ, 
इनका क्वाथ बनाकर पीने से डेंग्यू ज्वर तथा निमोनिया में 
विशेष लाभ होता है । 

११. कुल्थी, जो, बेर, मूंग, पिप्पली-मूल, सोंठ और 
धनिया | प्रत्येक वस्तु चार-चार तोले लेकर ६५४ तोले पानी 
में उबालना चाहिए | जब ३२ तोले रह जाय, तब छानकर 
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पीने को देना चाहिए। इस प्रकार देने से सन्निपातज्वर और 
आामवातज्वर में विशेष लाभ द्वोता है। 

१२. खस, पित्तपापड़ा, नेत्रबाला, मोथा, सोंठ और चंदन । 
प्रत्येक वस्तु एक-एक तोला लेकर ६४ तोले पानी में पकाना 
चाहिए । जब पानी आधा रह ज्ञाय, तब छानकर देना 
चाहिए । 


मुख-पाक 


(? ) केले या इख की श्रोस चटानी चाहिए । 

(२) शहद पानी में घोलकर उससे मुख साफ़ करना 
चाहिए । 

(३ ) दरड़, बहेड़ा, आँवला, इनका क्वाथ या चर्ण शहद 
के साथ मिल्लाकर गलाते करना चाहिए । 

(४ ) दारु हल्दी ( रसोत ), गिलोय, हरड़, बहेड़ा, आँवला, 
द्राक्ता, चमेली के पत्ते ओर धमासा, इनके क्वाथ में मधु मिला- 
कर गलाले करने या मुख में रखने से मुख-पाक-पेंग नष्ट 
होता है । 

(४ ) शीतलचीनी शऔऔर पपरिया कत्था शहद में मिलाकर 
लगाएं ! 

(६ ) भुना हुआ सुद्दागा शहद्‌ में मिलाकर लगाएं । 

(७ ) बशलोचन, पपरिया कत्था और छोटी इलायची का 
चूण छात्रों पर बुरक दें । 


बच्चों की चिकित्सा में ध्यान रखने योग्य बातें. २१४ 
मूच्छो 


आम, जामुन के पत्ते, बड़ के अंकुर और धमासा, इनके: 
क्वाथ में शहद मिलाकर पीना चाहिए। इससे ज्वर, मूर्च्छा, 
प्यास और अतिसार शांत होता है । 
तीव्र ज्वर 
रीठों को पानी में खब मलना चाहिए। जब पानी में मांग 
आं जाय, तब उसमें कपड़ा भिगोकर माथे पर रखना चाहिए | 
इससे बफ़ का गुण होता है । 


नींद के लिये 


(१ ) अजवायन का चूण या क्वाथ जोखार मिलाकर देने 
से नींद आती है । 


(२ ) छोटे चाँदे का चूण भी इसके लिये उत्तम है । 
खाज 

आऊ के पत्तों का रख निकाल्नकर, उसमें हल्दी डाल कर सरसों 
के तेल के खाथ पाक्र करना चाहिए | इससे खाज नष्ट 
होती है । 

कान गिर जाना 

(१ ) चूल्हे की राख और काली मिर्च पीसकर, डउँगली पर 
लगाकर चतुराई से उँगली द्वारा कान को ऊपर उठा देना 
चाहिए | 

(२) गरम वस्तु खाने को नहीं देनी चाहिए । जिसका 
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बचा दूध पीता हो, उसकी माता को भी गरम चीज़ नहीं देनी 
चाहिए | 

(३) सिरक में मुलतानी मिदट्री पीसकर तालु पर लगा देना 
चाहिए, या माजूफक्ष पीसकर उँगली से लगा देना चाहिए | 

ज्वरातिसार 

(१) गिलोय, धनिया, उशीर, सॉठ, नेत्रबाला, पित्तपापड़ा, 
बेल की छाल या गिरी, अतीस, पाठा, लाल चदन, इंद्रजो, 
चिरायता, मोथा, कुड़े की छाल, इनका क्‍्वाथ बनाकर, ठंडा 
होने पर शहद डालकर थीने से ज्वर के साथ होनेवाला अति- 
सार नष्ट होता है । 

(२) सोंठ, कुड़े की छाज्न, नागरमोथा, गिलोय, अतीस, 
इनका क्वाथ भी ज्वर के साथ होनेबाले अतिसार को नष्ट 
करता है । 

(३) पिप्पली, अतीस, मोथा, काकड़।सिंगी, इन चार 
वस्तुओं का चूर्ण शहद में मिलाकर चटाने से बच्चों का ज्वर, 
अतिसार, कास ओर श्वास-रोग नष्ट होते हैं । 


अतिसार 


(१ ) कुड़े की छाल, अतीस, बेल की गिरी, माथा, बाला, 
इन पाँच वस्तुओं का क्वाथ अतिसार को नष्ट करता है | 

(२) हीबेर, धाय के फूल, लोध, पाठ लज्ञाजु, इंद्रजौ, 
धनिया, अतीस, नागरमोथा, गिलोय, सोंठ, बेल की गिरी, इन 


बच्चों की चिकित्सा में ध्यान रखने योग्य बातें. २१७ 


वस्तुओं से बनाया हुआ क्वाथ टाइफ्राइड में होनेवाले श्रति- 
सार या किसी भी प्रकार के अतिसार में लाभप्रद होता है।' 

( ३ ) धाय के फूल, बिल्व, लोध, बालक-गजपिप्पली, इनके 
क्वाथ में शहद मिलाकर देने से बच्चों का अ्रतिसार दूर होता 
है । 

(४ ) धनिया, बेल की गिरी, नेत्रबाला, नागरमोथा ओर 
सोंठ, इनका क्वाथ देने से आमातिसार ओर उदरशूल नष्ट 
होता है । 

(४ ) घनिया और सोंठ का क्वाथ अथवा इनमें एरंड-मूक्ष 
मिलाकर बनाया हुआ क्वाथ या क्वाथ में एरंड-तेल मिलाकर 
देने से अज्ञीण -जन्य अ्रतिसार-रोग शांत होता है 

(६ ) गिल्लीय, अतीस, सॉठ और नागरमोथा, इनका क्वाथ 
बनाकर देने से संग्रहणी, प्रवाहिका, आमातिसार और 
ज्यर नष्ट होता है। 


चॉनेरी घृत 


पिप्पली, पिप्पली-मूल, चीता, बड़ी पिप्पली, गोखरू, सोंठ, 
धनिया, पाठा, बिल्व, अजवाय्नन, ये वस्तुएँ एक-एक ताला 
लेकर चूण कर लेन। चाहिए । ६४ तोला घी लेना चाहिए और 
घी से चोगुना ( २५६ तोले ) चौपतीया बूटी का रस एवं २५६ 
तोल्ले दही का पानी मिलाकर घी पका लेना चाहिए । श्रर्थात 
सब पानी जला देना चाहिए। केबल घी ही बचना चाहिए। 


र्श्८ शिशु-पालन 


फिर छानकर घी को काम में लाना चाहिए। यह घी गुदशभ्नश 
( प्रवाहिका ) में उपयोगी है । 
बमन 

(१) काकड़ासिंगी, अतीस, पिप्पली, इनका चर्ण मधु के 
साथ चटाने से बच्चों की खाँसी, ज्वर ओर वमन शांत द्वोता 
है । 

(२) केबल अतीस को ही शहद के साथ चटाना चाहिए। 

(३ ) जोखार, अतीस, काकड़ासिगी, पिप्पली, कट, इनका 
चरो शहद में चटाने से खाँसी और वमन नष्ट होता है। बहुत 
उपयोगी है। विशेषतः ज्वस्युक्त कास में तो इसे देना दी 
चाहिए । 

(४ ) बेल की छाल, गिलोय, इनका काथ शहद के साथ 
मिलाकर देने से सब प्रकार का वमन शांत होता है। अथवा 
पित्तपापड़े के काथ में शहद मिलाकर देने से पित्त-जन्य वन 
नष्ट होता है | 

कास-रोग 

(१) छोटी कटेरी, कुलथी, वासा, सोंठ, इन चार ओषधियों 
का काथ करके उसमें शहद और कट का घरर्ण मिलाकर देंने 
से श्वास और कास-रोग नष्ट होता है। 

(२) कायफल, नागरमोथा, सोंठ, कुटकी, काकड़ासिंगी, 
कूट, इनके चरों में शहद ओर अदरक का रस मिलाकर चटाने 
से ज्वर, कास, अरुचि, वमन ओर पेट की वायु दूर द्वोती है । 


बच्चों की चिकित्सा में ध्यान रखने योग्य बातें. २१६ 


( ३) कायफल, कट, काकड़ालिंगी, नांगरमोथा, सोंठ, 
पिप्पली, काली मिचे ओर कपर कचरी, इन सबका चणेया 
इनमें से किसी एक ओषधि का चर्ण शहद में मिलाकर चटाने 
से कास, ज्वर, अतिसार, वायु, शूल, श्वास नष्ट होता है । 

( ४ ) कायफल, कूट, पिप्पली, इनके चरणों को मधु के साथ 
घटाने से कास, श्वास और ज्वर नष्ट होता है । 

(४ ) देशी मिश्री १६ तोले, व शलोचन ८ तोक्के , पिप्पली 
४ तोले, दालचीनी २ तोले और छोटी इलायची एक तोला लेकर 
बारीक चरो बना लेना चाहिए | यद्द चर्ण शहद के साथ चटाने 
से श्वास, कास, क्षय, ज्वर, हाथ-पाँव का जलना ओर मंदाग्नि 
ओर पाश्व-शुत्त नष्ट होता हे | शरीर में केलसियम की कमी 
को यह चूरों परा करता है। इसमें यदि प्रवाल-भस्म या प्रवाल- 
विष्टी मिन्नाकर दी जाय, तो विरोष लाभ होता है । 

निबंलता 

(१) असगंध का चूणें थी में मिलाकर या दूध में पकाकर 
खाने से विशेष ब्रल-वृद्धि होती है । अपगंध का तेल भी शरीर 
पर मलना चाहिए । 

(२) अप्तगंध दस तोला, बिधारा दूस तोल्ा, इनको 
मिलाकर धी के पात्र में रखना चाहिए । इसमें से ६ माशे या 
तीन माशें चणे दुध के साथ खाना चाहिए । 

(३ ) शताबवरी, गोखरू, कोच के बीज, गंगेरन, अतिबल्ा 
ओर तालमखाना, इनका चूर्ण दूध के साथ देना चाहिए । 
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(४) शताबरी या बला-तेल्ञ की मालिश शरीर पर करनी 

चाहिए । 
कृमि-रोग 

( १) निशोथ, ढाक के बीज, ,खुरासानी अजवायन, 
कमीली, बायबिडंग और गुड़, ये सब समान भाग लेकर 
इनका कह्क तक्र के साथ पीना चाहिए। 

(२) हरड़, बहेड़ा, आँवला। नागरमोथा, मूवापर्णी 
ओर सहजन, इनके क्वाथ में पिप्पली और बिड़ंग का चूर्ण 
मिलाकर पीने से सारे कृमि मर जाते हैं। 


शूल 

(१) सोंठ, इंद्रजो या केवल इंद्रजौ के क्वाथ में हींग 
और सोतर्चल नमक डालकर पीने से वात-शूल नष्ट हो 
जाता है । 

(२) दशमूल के क्वाथर में सेंघा नमक और जोखार 
डालकर पीने से हृदय-शूल, गुल्म और कास नष्ट होता है । 

(३ ) मैनफज्न और कुटकी को सिरके में पीसकर थोड़ा 
गरम करके सुहाता हुआ नाभि पर लेप करने से उदर-शूुल 
नष्ट होता है। 

पांड-रोग 

(१ ) पुननंवा, हरड़, नीम, देवदारु, कुटकी, परवल्, 
गिल्लीय, सोंठ, इनका क्वाथ गोमुन्र के साथ पीने से पांडु, 
कांस, श्वास, शुल-रोग नष्ट होते हैं । 


बच्चों की चिकित्सा में ध्यान रखने योग्य बातें. २२१ 


मृत्राधात क्‍ 

( १ ) मूल-सहित गोखरू के क्वाथ में मिश्री और शहद 
मिलाकर पीने से मूत्रकृच्छ या मूत्र का न आना दूर 
होता है । 

(२) हरड़, अमलतास, गोखरू, धमासा और पाषाणभेद 
इनके क्वाथ में शहद मिलाकर पीने से मृत्र कान आना 
मिटता है । 


नेत्र-रोग 

(१ ) बड़ी हरड़, सेंघा नमक, गेरू और रसोत, इनको जल 
में घिलकर आँख पर लेप करने से आँखों के सब रोग 
मिटते हैं । 

(२ ) मुलहठी, गेह, सेंघा नमक, दारुइहदी ( रसोत ) 
ओर सुरमा, इनकों समान भाग लेकर, जल में पीसकर आँखों 
के बाहर लगाने से सब नेत्र-रोग शांत होते हैं। 

शोथहर लेप 

पुननवा, दारुहल्‍दी, सोंठ, सरसों ओर सहजन की छाल, 
इनका चूर्ण काँजी में पीसकर लेप करने से सब प्रकार की 
सूजन शांत होती है । 

प्रलेप 


(१ ) शीरिष, मुलहठी, तगर, लाल चंदन, छोटी इलायची, 
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जटामासी, हल्दी, दारुहलदी, कूट और खस, इन वस्तुओं का 
बारीक चूएं बनाकर, इसमें पाँचवाँ भाग शुद्ध घी मिलाकर पानी 
के साथ प्रलेप बना लेना चाहिए । इसका लेप करने से शीघ्र 
आराम होता है। इसका नाम दशांग लेप है। नाभिपाक और 
विसप में लाभकारी है। 

(२ ) लाल चंदन, मजीठ, लोध, प्रियंगु, कूट और मसूर 
की राख, इनका थी में मिलाकर लगाना चाहिए। नाभिपाक 
ओर विसपे में उपयोगी है। 

(३) मुलहठी, लाल चंदन, मूषी, पदृभाख, खस, नेत्रवाला 
ओर नल की जड़, इनका लेप नाभि पक्रने पर या विखसभे में 
करना चाहिए । 

(४ ) पिप्यली, पुरानी खल, सहजन की छाल, हड़ का चर्ण, 
इनको गोमूत्र में पीसकर लगाने से शोथ ओर खाज़ अच्छे 
होते हैं । 

(४ ) हल्दी, दारुइल्दी, चंदन, लाल चंदन, हरड़, दृब, 
पुननंबा, खस, पद्माख, लोध, गेरू, रसोत, इनको पीसकर, 
पानी में मिलाकर ल्लेप करने से रक्तजन्य या आगंतुज सूजन को 
आराम होता है । 

(६) करंज, नीम, निगंडी ( समभालू ), इनके पत्तों को 
पीखकर किया हुआ लेप अथवा लहसन या हींग और नीम 
को पीसकर किया हुआ लेप त्रण के सब कृमियों को नष्ट 
करता है । 


बच्चों को चिकित्सा में ध्यान रखने योग्य बातें. २२३ 


(७ ) मेनफल और कुटकी को काँजी या सिरके में पीसकर 
नामि पर कैप करने से उदर-शूल शांत हो जाता है । । 

(८) वंशलोचन, पिलखन की छाल, लाल चंदन, गेरू ओर 
गिलोय, इनके चूर्ण को घी में मिलाकर आग से जले हुए स्थान 
पर ज्षगाना चाहिए। 

(६ ) जौ को जलाकर इनकी राख को तेल में मिलाकर 
लगाने से सब त्रण भर जाते हैं | 

( १० ) नीम के पत्ते, घी, शहद, दारहल्दी, मुलहठी और 
तिल, इनका लेप व्रणों का शोधन करता और उनको शीत्र 
भर देता है। 


नव प्रकरणा 
संभावित रोगों का पूवरूप बतानेवाली 
तालिका 


यह तालिका इनसाइक्तोपीडिया फ़िज़िकक्ष कल्चर से उद्धृत 
की गई है।बच्चों की श्रवस्था में इसका अधिक महत्त्व है । 
क्योंकि बच्चों में लक्षणों के आधार पर ही रोग का निर्णय करना 
पड़ता है । 
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ही 
द्सखका फ्रक्रण 
स्थानिक वेदनाओं के कारण दिखानेवाले 
चार चिश्र 
चित्रों में दर्दों' के स्थान दिखा दिए गए हैं| साथ में संख्या 
है। आप संख्या का विवरण देखकर जान सकते हैं कि इस 
स्थान पर दद किन-किन कारणों से होता है । बच्चों का स्वभाव 


होता है कि वे दर्द के स्थान पर हाथ रखते हैं, और दूसरों 
को छूने नहीं देते । 


स्थानिक वदनाओं क कारण दिखानेवाले चार चित्र २६१ 





२६२ शिशु-पालन 


#--न्युरेलजिया,. ग्रामबात, एनजायना .. पेक्टोरिस, 
पाश्बशूल, मांसपेशी का दर्द ( यथा पत्थर या गेंद के फेकने 
से ), भुजा के श्रत्लुचित उपयोग से । 

3-एनजायना पेक्टोरिस, पाश्बशूल, यह्मा, न्युरेल- 
जिया । 

(--कास, हल्लाख, हृदय-रोग, श्रस्थि के रोग या मीडया- 
स्टरनम ( स्तनों का मध्यवर्तो भाग ) के रोग, एन्‍्युरीज्म 
( रक्ताबु द ), तीघ्र विष ( एक्युट पोयाजनिंग ) | 

[--पाश्वशूल, कास, यक्ष्मा, छाती का आधात, छाती का 
श्रबु द, न्युरेलजिया ( नव का दर्द ), हथी। 

&--पाश्वशूल, पेरीकार्डायटिस ( दृदयावरण - शोथ ), 
निमोनिया, आमाशय के गंग, क्नोम और यकृत्‌ के रोग । 

-पित्ताश्मरी, हल्लास, मलबंध, आमाशय-त्रण, आमाशय 
में बायु, क्वोम का त्रण, क्वोम क राग । 

(+--उदरावरण-्शोथ  ( पेरीटोनायटिस ), आंत्रशोथ, 
अतिसार-प्रवाहिका, कृमि, टायफ्राइड, सीसक विष, आंत्र- 
यक्तमा, मलावराध, न्युरेलजिया, अस्थिर वृक्क ( फ्लोढिंग 
किडनी ), इन्फ्रलुए जा । 

प्--आंत्र-बवृद्धि, वृक-शूल, पिटिका, मल्बंध, अंड के रोग, 
अध्ठीला का राग । 


स्थानिक वेदनाओं के कारण दिखानवाले चार चित्र २६३ 





२६४ शिशु-पालन . 


3>एनीमिया ( रक्तन्यूनता ), न्युरेसथीनिया, योषिता- 
परमार, अपस्मार, मदात्यय, मुत्नाशय के रोग । 

3--मलबंध, मदात्यव, न्युरेसथीनिया । 

(--नासिका प्रतिश्याय । 

[0)--आऑआँख के राग, आमाशय्र के रोग, सिर में शीत- नाड़ी- 
ब्रण-राग । 

5--श्रद्धावभदक (एक पाश्व में अति तीत्र बेदना), 
न्युरेलजिया, दूषित दंत, आँख पर ज़ोर । 

7--आँख पर ज़ोर, सिर में शीत, न्युरेलजिया । 


स्थानक वबदनाआ के कारण दिखानवाले चार चित्र २६५ 
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&--रक्त-न्यूनना ( एनीमिया ), न्युरसथीनिया, अपस्मार, 
याषितापस्मार | 

3 - अद्धोबरमदक, आँख पर भार, योषितापस्मार, मदात्यय, 
न्युरसथीनिया, अफ्रीम और अन्य ओऔषध, विष । 

(!--सिर-दद, रोगजन्य मल्नत्रंथ, आँख पर भार, कण-रोग/ 
मस्तिष्क की त्रिशिगा ( टायजिमनल ) या पाँचती नव 
( फ्रेशियल ) क कारण न्युरेलजिया | 

[)--आस्थियों मं डिबाशय और गभाशय के गेग | 

&-मेस्टोयटिल ( शंखास्थि का शोथ ), कण रोग, न्युरेल- 
जिया; हापु ( मंप्स ), दंतशल । 

| - न्युरेलजिया, न्युग्सथोनीया, मलजत्र घ, उदासीनता, 
मदात्यय, अकीम और अन्य ओपध, विप | 

(+-दंतशूल, न्युरेलजिया, हनु का घातक अबु द, एंटरम 
का राग | 

-दृषित दाँत, हापु, न्युरलांजया, लाज्षानप्रंथि का अवराध, 
एक्लीनामॉयसिस | 

[--आलशु'ढी-शाथ ( टॉसिलायटिस ), श्वास-प्रणाली के 
उपस्मिग का शाथ ८ लेर॑जायटिस ), गंडमाला, अपचो, 
यक्ष्मा-जन्य प्रथि, बिब, गलशोथ ( यथा, रोहिणी, डिप्थीरिया 
या स्क्रारलेट फ्रीवर से ) 

[-यह्ष्मा-जन्य ग्रंथि, मेरुईंड की अस्थियों के रोग, मांसपेशियों 
का खिंचाव, एन्युरीज्म ( रक्ताबु द), फुप्फुस के शिखर में यक्त्मा। 
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् 
बिक 


4 .. शिशु-पाह्नन 


3>-सेरी ब्रो स्पाइनल मैनन जायटिस ( मस्तुलु'ग-जन्य 
मस्तिष्कावरण शोथ ), लघु मस्तिष्क का अबु द, मलबंध, 
न्युरेलजिया, न्युरेसथीनिया, योषितापस्मार, रक्त-न्यूनवा, हस्त- 
मैथुन, दूषित दंत, कण-रोग, उपदृंश | 

0-८ मेरुइंड के साथ ) मेरुदंड के राग, स्तन के मध्य- 
वर्ता भागों ( मीडियास्टरनम ) का अबू दे, योषितापस्मार, 
न्युरसथीनिया, तीत्र संक्रामक रोग; स्पाइनल कब चर ( मेरुदड 
की बक्रता ), स्पाइनल कालम के गेग ; 

(*--कास, आमाशय के रोग | 

[)- प्लीहा के राग । 

४-बृक्क के समीप विद्रधि, वृक्काश्मरी के गुज़रन से शूल, 
न्युरेलजिया, मांसपेशी का दर्द या आक्षेप, प्लीहा-रोग के 
कारण । 

ए7-यकूत ओर पिनत्ताशय के रोग । 

(+-कटिशूल, मलबंध, ब्रहदांत्र के राग । 

प्र-हब्रियां में गमोशय के रोग, पुरुषों में अष्ठीला के रोग । 

]--न्युरेलजिया, नितंब-संधि के गोग, स्त्रियां में डिब के 
रोग | 

]--मलबंध, ग्ृध्रसी ( सियारिका ), अष्ठीला के राग, त्रण 
या गुदा का अबुद, लोकोमोटर एटेक्सिया ( लड़खड़ाकर 
चलना ) | 

((--वस्ति-गहवर के राग | 


स्थानिक वेदनाओं के कारण दिखानेवाले चार चित्र २६६ 


[.--मांसपेशी के आजक्षेप ( ऐंठन ), मद्र के कारण... ..., 
गठिया, उपदंश, मधुमेह, सीसक विप, वेरी कोज़ वीन ( नस 
में रक्त की वृद्धि के कारण बक्रता ), ईफ्लुएंज्ञा, टिचनाईसिस, 
चिरकालीन वृक्कशाथ ( निफायटिस ) | 

-- गठिया, न्युरसर्थानिया, स्त्रियां में डिंचाशय के रोग । 

[--अनुचित रूप से अधिक भार, चपटा पाँव, गृध्सी । 


ख्त्रियों के पढ़ने योग्य पुस्तके 
ज़च्चा 

ु ( द्वितीयादृत्ति ) 

लखक, कविराज श्रीप्रतापसिह वेद्। संतानोत्पत्ति चाहने- 
वाली स्त्रियों के उपयोग का प्रायः सभी बातें इसमें दी गड हैं। 
छोटी-छाटी बालिकाओं का संभालने का भी उपदेश दिया 
गया है । प्रसूतिका ख्त्रियों के जानने-योग्य बातें, गर्भ-रक्षा के 
उपाय, संतानात्पत्ति के वाद क कतव्य, बड़ी सरल भाषा में, 
समभाए गए है। प्रत्येक ग्रहिणी को इसे पढ़कर अपनी तथा 
अपनी कनन्‍्याओं की, जा भावी माताएँ हैं, इस विषय के 
अज्ञान स उत्पन्न होनबाली व्याधियों से रक्षा करनी चाहिए। 
३००८ का प्रथम संस्करण हाथाहाथ बक गया । दसरे 
संस्करण में मटर अधिक बढ़ा दन स इसकी उपयोगिता 
अधिक हा गई | प्रष्ठ-संख्या १६०, कवर पर एक रंगीन चित्र 
भी | मूल्य ॥<), स्टिफ कबर ।॥॥), सजिल्द १८-) 


धात्री-शिक्षा 
लखक, बेद्यराज़ श्रीअत्रिदव गुप्त विद्यालंकार। पुस्तक के 
नाम से ही उसका महत्त्व समकभ लीजिए। अब तक हिंदी- 
संसार में कोई ऐसी पुस्तक न थी, जिससे धात्री ( |एघा४७ ) 
लाभ उठा सकें लेखक ने इस पुस्तक को लिखकर एक बहुत 
उपयोगी विषय की पूर्ति की है। पुस्तक में प्रसव-संबंधी सभी 
विषयों पर अच्छी तरह प्रकाश डाला गया है, ओर कठिन 


(२) 


स्थला पर आवश्यकीय अनेक चित्र दकर विषय को सबके सम- 
भने-याोग्य बनाने में कोइ बात उठा नहीं .रक्खी गई है । इसके 
लिये लेखक को जितनी प्रशंसा की जाय. थोड़ी हैं | भाषा इतनी 
सरत् है कि थोड़े पढ्े-लिग्य भी इस विपय का सहज ही में 
समभ सकते हैं। इसकी अधिक प्रशंसा न कर केवल इतना 
ही चतला दना काफी है कि पुम्तक पढ़ लेने पर अन्य कोई 
प्रसव-संबंधी बात जानन का वाक़ी नहीं रह जाती। छपाई- 
सफ़ाइ ओर गेट-अप अत्यंत सु दर । १६ हाफटोन और ३४ रेखा- 
चित्र | मूल्य २), सजिल्द २॥) 
गुप्त संदेश 
( नृतीयाकृत्ति ) 

लखक, डॉ० युद्धवीरसिंह | यह पुस्तक भारतीय ललनाओं के 
लिये लिखी गई है। भूठी लज्ञा के बश हाकर न वे जननेंद्विय- 
संबंधी रोगों का पूरा हाल ही,जान सकती है, और न उनका कुछ 
उपाय ही कर सकतो है, जिसके कारण संसार के अलोकिक 
आनंद का अनुभव करना तो दूर रहा, वे अकाल ही सृत्य 
का शिकार बन जाती है । इस अनांखो पुस्तक में डॉक्टर साहब 
ने बड़ी सरल भाषा मे जननें।द्रय-संबंधी सभी ज्ञातव्य विषय 
लिखे हैं । पुस्तक अपने ढंग की निराली है। प्रत्येक घर में 
इसकी एक प्रति अवश्य रहनी चाहिए। यवतियों, भारत की भावी 
माताओं, का इसे पढ़कर अवश्य लाभ उठाना चाहिए । थांड़े 
ही समय म॑ इसक तीन संस्करण हा चुक, इसी स पुस्तक की 
उपयागिता प्रकट हाती ह । इस आवृत्ति म॑ कहीं-कही संशाधन 
भी कर दिया गया है । मूल्य दो भाग का १|), सजिल्द १॥) 


मिलने का पता--मंगा-ग्रथागार, लखनऊ, ,' 


